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 まえがき 
 
 平成 26 年度中に児童相談所が対応した虐待相談対応件数は 88,931 件となり，統計を取
り始めた平成 11 年度の約 7.6 倍と増加の一途を辿っており(厚生労働省，2015)，今後も増
加していくことが予測される。また，虐待には至らないが，産褥早期の母親の 10％に虐待
傾向があることや(新井・片岡，2010)，3 歳児を持つ母親の 39.5％に虐待傾向がある(三徳
ら，2002)という報告があり，母親の育児ストレスを軽減することが急務である。 
 筆者は某施設で育児の相談を担当しているが，母親は些細なことでも，同じ悩みが毎日
続くことで心理的に負担を感じていることが少なくない。ある母親は少しイライラした様
子で「子どもがじっとせず動き回るし，お店で駄々をこねるので本当に困る」と述べた。
詳しく話を聞きながら子どもの様子をみると，子ども本来の標準的な動きであり，筆者が
「子どもらしくて良いじゃないですか」と伝えた。すると，母親は「えっ？そうなんです
か？そういう風に考えたことなかった」と驚いた様子であった。母親は周りに迷惑をかけ
ないために，子どもを注意することだけに専念してしまい，子どもを理解できず，日々イ
ライラを溜めていたと後に述べている。 
また，別の母親は「お姑さんが色々口うるさく文句を言ってくるから気が滅入ってしま
う。夫に話したら“僕もそう思う”といってくれただけですっきりしました。誰か一人でも
味方がいると頑張れる」と述べた。自分が悲しい思いや孤独を感じているときに，夫が妻
に伝えた一言で，「自分には味方がいる」と母親の不安が軽減したという。 
育児中の母親を支援する人々は，夫をはじめとする実母や義母などの家族，友人，近隣
住民，病院や保健センターなどの専門職者である。育児に悩む母親に対し，育児中の母親
が集まるサークルの企画や，専門職者が面談を行うなどして，一定の効果がみられている。
しかし，育児サークルなどに参加した母親たちからは，他者に気を使うことがストレスで
ある (神田・山本，2001)ことや，他者からのサポートを受けることに心理的負担を感じる
(氏家・高濱，1994)，他者から自分への評価が気になる(東ら，2009)など，母親の育児スト
レスの軽減は十分だとは言い難い。 
 本研究にあたり，これまでに行われてきた母親の育児ストレスに関する先行研究を整理
したところ，母親に必要な支援として対人的ストレスの軽減が最も育児ストレスを軽減す
ると思われる。また，母親の本音を引き出すことができれば，母親の内面に起こる葛藤を
把握でき，母親の支援に活用できると考え，育児中の母親が不快に感じると思われる対人
 的ストレス場面を漫画風に複数枚描いた。さらに，人は社会適応のために「建前」と「本
音」を使い分けているが，その使い分けによってストレスを抱える人も多いため，「建前」
と「本音」を書き込める吹き出しを設け「育児ストレステスト」を作成した。「育児ストレ
ステスト」を用いて乳幼児をもつ母親にテストを実施してもらったところ，育児中の母親
も「建前」と「本音」を使い分け適応的な行動を取っているが，「ギャップ」を感じる母親
がいることが推測された。 
 母親の「建前」や「本音」には，夫や子どものために自己を抑圧し，「ギャップ」をもち
ながらも周囲と上手くかかわろうとする反応や，「ギャップ」を軽減させるために何らかの
対処や自分の想いを主張し「ギャップ」を最低限にしようとする反応があった。また，母
親の自我状態や心理状態は「ギャップ」の程度にも関与していたことがわかった。 
 今回，作成したテストは標準化の手続きは取っていないが，母親の「本音」を引き出す
ためのコミュニケーションツールとして活用できると考えている。また，一人でも多くの
母親が具体的な対策を講じ，「建前」と「本音」の違いによって生じる「ギャップ」を軽減
し，育児ストレスによる母親の苦悩が軽減できでば幸いである。  
 
 
 
【用語について】 
本研究で用いる用語について簡単に説明する。作成したテストは「育児ストレステスト」
とし，「建前」は左側の人物が言うことを受け入れる場合を「受容」，母親が何らかの条件
を付けて左側の人物の言うことを受け入れる場合を「条件付受容」，左側人物の言うことを
拒否や攻撃する場合を「非受容」としている。 
「本音」は左側の人物が言うことに対し喜びや期待感をもつ場合を「ポジティブ感情」，
怒りや嫌悪感，悲しみ，不安をもつ場合を「ネガティブ感情」としている。さらに，「建前」
と「本音」にずれが生じている場合を「ギャップ」ありとし，「建前」と「本音」にずれが
ない場合は「ギャップ」なしとする。 
また，本研究の当事者である「母親」の表記は，先行研究では内容によって「女性」「妻」
などと異なるため，本研究では出産をした女性のことを「母親」とする。また「夫」は「母
親」のパートナー，「子ども」は「母親」が出産した子を指し，「実母」は「母親」の実の
母親，「義母」は夫の実の母親である。「他者」は母親に接する家族以外の人物で，通りす
 がりの人，近隣住民，友人，専門職者である。 
 「育児ストレステスト」のイラストは，左側の人物が母親に対しストレスを引き起こす
発言をし，右側の人物は母親とした。母親の上の吹き出しには「建前」，下の吹き出しには
「本音」を記入する構成となっている。  
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論文抄録 
本研究は，対人関係に焦点をあてた育児ストレス場面をイラストで表現した「育児スト
レステスト以下，本テストとする)」をコミュニケーションツールとして試作し，本テスト
における母親の反応の実態を明らかにした。 
 
1．本テストの作成手順 
育児中の対人ストレス場面を想定した 24 枚のイラストを試作し，2 回の修整を経た後，
実際に母親が回答できる内容か否か 23 名の母親から回答を得た。本テストのイラストは登
場人物が 2 人，もしくは子どもを含めた 3 人であり，左側の人物が右側にいる母親に対し
て，母親にストレスを与える場面をイラストにした。また，母親が回答する際には「建前」
と「本音」を記入できる吹き出しをそれぞれ設けた。 
23 名の母親の回答は，「建前」は左側の人物の発言を受け入れようとする受容的な回答
と，なんらかの条件を付けた上で相手を受容する回答と，全く受容しない回答の 3 つに大
きくわかれた。「本音」は感情的な内容が記入されていることが多く，「ポジティブ感情」
と「ネガティブ感情」の 2 つに分類できた。「ギャップ」はどの場面でも認められたが，研
究者が「ギャップ」の程度を判断することは困難であった。回答に迷うものや，育児スト
レスを判断するには不適切な場面を除き，最終的に 18 枚に減らし第１版とした。 
 
2．母親の自我状態・行動・心理的特徴と本テスト結果の関係 
本テスト結果と母親の自我状態や心理状態との関係を探索する目的で，307 名の乳幼児
を持つ母親に対し，新版 TEGⅡ (東大式エゴグラム：以下 TEGⅡとする )，日本版
POMS(Profile of Mood States：以下 POMS とする)と本テストを同時に調査した。 
その結果，本テストにおける母親の反応の特徴は，ストレスを受けた状況と相手によっ
て，対応が異なることが多かった。また，対応は適応的であっても「本音」ではネガティ
ブな感情をもち「ギャップ」を重ねていることや，自分の想いをそのまま主張できる母親
は「ギャップ」の経験が少なかった。 
TEGⅡでは，CP(批判的な親)の「低群」が「高群」に比べ有意に「ギャップ」が多く(F(2，
304)=4.592, p=.011)，A(理性的・理想的)の「高群」が「低群」に比べて有意に「受容」
(F(2,304)=4.494, p=.012)と「ギャップ」(F(2，304)= 3.524, p=.031)が少なく，「条件付受容」
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が多かった(F(2，304)=4.713, p=.010)。FC(自由な子ども)では「低群」が「中群」に比べ有
意に「ギャップ」が多く(F(2，304)=3.670, p=.027)，AC(順応した子ども)では「低群」が「高
群」より，また「中群」より「高群」が有意に「ギャップ」が多かった(F(2，304)=7.304, p=.001)。 
POMS と，「ギャップ」得点は，T-A(緊張・不安)の「高群」が「低群」「中群」に比べ「ギ
ャップ」が多く(F(2，304)=11.581，p=.000)，「中群」が「低群」に比べ有意に「ギャップ」
が多かった。D(抑うつ・落ち込み)では「高群」が「低群」に比べ「ギャップ」が多かった
(F(2，304)=3.486, ｐ=.032)。 
TEGⅡと本テストの比較により，母親の自我状態の程度によって「ギャップ」を多く持
つ可能性があることが示唆された。また，緊張や不安，抑うつが高い母親には「ギャップ」
が多くみられたことから，本テストは母親の心理状態を把握できる可能性がある。 
 
3．まとめ 
本テストは活用が簡便であり，母親の共感を得やすく，対象が興味を持って参加できる
と思われる。また，「ギャップ」は母親の自我状態や心理状態と関係があるため，「ギャッ
プ」に注目することは，有用であると考えられた。本テストは標準化されていないが，母
親とコミュニケーションツールとして活用することによって，母親と専門職者らが「本音」
で話し合う機会となり，そのことが支援につながれば，本テストの作成意義はあると考え
る。 
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Ⅰ．序論 
１．育児ストレスの学術研究背景 
母親の育児ストレスにおける心理面・精神面に関する研究は，1970 年代に起きたコイン
ロッカーベビー事件をきっかけに，原因の究明や対策について多く行われてきた。初期の
研究は母親に焦点を当てた内容が多く，育児不安(荒牧・田村，2003；輿石，2002a，2002b，
2002c；牧野，1982)や，育児困難感(川井ら，1997；小原，2005；山口・丸井・斉藤・荒賀，
2007)，育児負担感(荒牧・無藤，2008)などがあり，育児ストレスの要因も明らかになって
きた。 
その後，育児ストレスの軽減にむけた介入について研究が行われ，夫や両親をはじめ看
護職や近隣住民などのソーシャルサポートが，育児ストレスの軽減に最も効果があること
がわかってきた(数井・武藤・園田，1996；難波・田中，1999)。また，育児ストレスの高
い母親への早期発見・早期介入は，母親の抑うつに一定の効果をもたらし(中板，2006；岡
野，2000；鈴宮・山下・吉田，2003；山下・吉田，2002)，加えて，虐待の可能性がある母
親を早期に発見し，育児支援をする重要性も考えられるようになった(長谷川，2007)。 
しかし，母親に対するソーシャルサポートだけでは万全ではなく(大坊，2002；松野郷ら，
2004；高橋，2007)，育児ストレスに関連する問題は今も継続している。最近は，様々な出
来事に対するコントロール感であるマスタリー(小林，2006a)や，対処行動の柔軟性(小林，
2006b)，レジリエンス(精神的回復力) (Rutter, 1985)，エゴレジリエンス(自己制御を適正な
状態に調節する機能) (小野寺，2008)など，母親自身の性格特性や行動の変化を求める声が
上がってきている。そこで，母子支援をする際には母親が自らの特性を自覚し，行動の変
化を可能とする何らかの方法を自ら考えることができるように支援するとともに，母親と
支援者がともに育児ストレスの軽減を図る方略をみいだすことが重要であると考える。 
 
1) 育児ストレスとは何か 
ほとんどの母親は育児を楽しむことができ，ポジティブな感情を持っているが，「怒り・
イライラ」「不安・恐怖・心配」「不満」「空しさ・悲しみ」などのネガティブな感情を持つ
こともある(清水，2003a；清水・伊勢，2006)。ネガティブ感情については，90％以上の母
親が育児を辛いと感じているという報告(大日向，1997)や，3 歳児健診に来所した 30％前
後の母親は，漠然とした不安や苛立ち，焦り，抑うつ感などを感じており(橋本・宮田・下
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井，2009)，「自分は親に向いていない」と悩む母親が半数いること(櫻谷，2004)などが報
告されている。 
Jennings & Dietz (2007)によれば「育児ストレスは，親であることに伴い要求されること
に由来するネガティブな心理的・生理的反応パターン」である。育児ストレスが高いほど
母親の抑うつ度が高まることがわかっている(金城ら，2011；堀田・山口，2005)が，こう
したネガティブな感情は，本人が意識するしないにかかわらず，攻撃性などの別の感情を
生み出すことがある。育児ストレスによるネガティブ感情は，母親としてわが子に愛情を
注ぐことができない状況を作り出すとともに，母親としての自信や自尊感情を傷つける危
険性が大きくなるといわれている(藤田ら，2001；大日向，2002)。 
どのような状況においてネガティブ感情が生起するのかを調査した研究には「誰とも話
さず一日が終わる」「子育てが評価されない」や，「夫が協力しない」，「祖父母や周りと当
たり障りのない関係をもつ」「頑張らずにはいられない」，「子どもに泣かれて困ることが多
い」「子育てに関する昔ながらの地域や家の習慣を押し付けてくる」などがあり，要約すれ
ば他者との関係や他者からの評価がきっかけとなり，母親としてのアイデンティティが脅
かされる状況であることである(東ら，2009；大日向，2002；清水，2001；上田，2007)。 
母親のネガティブ感情には，育児ストレスのほか「育児不安」「育児困難感」などがある。
これらの用語は研究者によって定義が定まっていないが，総じて睡眠不足による心身の疲
労や，周囲の人に相談できないという孤立感，育児の問題から逃避する自責の念，育児の
理想と現実のギャップ(村上・飯野・塚原・辻野，2005)など，育児技術の未熟さだけでな
く，母親としての確立がうまくいかないことによる心理面に悪影響を及ぼす状況や感情で
ある。よって，本研究では，まず先行研究を整理し，本研究における育児ストレスの定義
を明らかにしたい。 
 
(1) 育児ストレス 
日本における先行研究では，Lazarus & Folkman(1984)のストレス理論を基に，母親が育
児中に体験する心理的ストレスを育児ストレスと呼ぶことが多い。彼らのストレス理論は
「人は，ある出来事(ストレッサー)が自分にとってストレスフルな事か否か判断し(認知的
評価の第１次評価)，ストレス状態に陥らない方策を選択し(認知的評価の第 2 次評価)，様々
な対処(コーピング)を用いてストレスを回避する。また，ストレスに対する対処法には，
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不快な情動状態を自分自身で収め調整する情動焦点型と，生じている問題を解決し，スト
レス度を軽減する問題解決型がある」と述べている。 
佐藤・菅原・戸田・島・北村(1994)は育児ストレスを「子どもや育児に関する出来事や
状況などが母親にとって脅威であると知覚され，その結果として母親が経験する困難な状
態」と定義している。例えば「子どもの食べ物の好き嫌いが激しい」(佐藤ら，1994)が刺
激(ストレッサー)となり，好き嫌いが激しくて“困る”と母親が思うまでの過程であると考
える。西海・松田(2008)は育児ストレッサーを「育児期の母親特有の状況として子どもお
よび生活の変化などに関連するストレッサー」とし，ストレス反応を「自分の対処能力の
限度を超えた場合に生じる心理的混乱であり，育児という状況により変化する状態不安」
と定義している。奥村・松尾(2011)は「母親が育児生活の中でのある出来事をストレッサ
ーと認知し，それに対して対処行動を取ろうとした結果，ストレス反応が引き起こされる
という一連の過程が育児ストレスである」と定義している。これら 3 つの研究は Lazarus & 
Folkman(1984)のストレス理論を参考にしているため，刺激(ストレッサー)とネガティブな
心理的反応を区別した上で，刺激から反応までの過程を育児ストレスとしている。 
一方，母親が感じるネガティブな心理的反応とストレッサーを区別していない定義もあ
る。難波・田中(1999)は「育児不安」と育児ストレスを同じと捉えつつ，育児ストレスを
刺激(ストレッサー)として捉えている。 
 
(2) 育児不安 
育児ストレスとは別に，母親のネガティブ感情に焦点を当てた研究には，育児不安や育
児困難感などがある。牧野(1982)は「育児の中で感じられる疲労感や気力の低下，イライ
ラ，不安，悩み等が解消されず蓄積されたままになっている状態」と定義し感情に焦点を
当てている。荒牧・田村(2003)は「育児によって生じる心配事や悩み事，また，負担感や
束縛感が蓄積された結果生じる不安感」とし，輿石(2002a)は「乳幼児を抱える養育者に，
育児に関連した日常の混乱が蓄積された結果生じた，否定的な情動，制御不能な感じ」と
定義している。手島・原口(2003)，原口・手島(2005)も育児ストレスを過程と捉え，「養育
者を煩わせる育児中の子どもの行動や態度を育児ストレッサー，その育児ストレッサーに
よって引き起こされる養育者の心の状態(ストレス反応)を育児不安」と定義している。 
これらの定義は刺激があった結果，心理的反応が起こるという過程から成り立っている。
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しかし，先の育児ストレスの定義の内容と，育児不安の定義の内容は類似しており，育児
ストレスと「育児不安」の区別が明確でない。また，心理的反応のうちネガティブ感情に
は攻撃など他者に向かうタイプのものと，不安や悲しみなど他者に向けない感情の 2 つの
タイプにわかれると考えられ(川井ら，1996)，育児不安は後者に該当すると考える。 
 
(3) 育児困難感 
育児不安は研究者によって定義があいまいだという指摘から，川井ら(1996)は「従来，
育児不安といわれてきたその本態は育児困難感という心的状態である」と定義している。
さらに育児困難感は 2 つのタイプに分類される。1 つは「子どもとしっくりいかない」「子
どもを許せないことが多い」など，自分の問題として捉えず，子どもへのネガティブな感
情や攻撃性を中心とする能動外罰的なタイプである。もう１つは「うまく育てていない」
「母親として不適格だと感じる」などの，育児に対する自信のない受動的内罰的なタイプ
である(川井ら，1997 ； 川井ら，1999)。 
以上のことから，育児ストレスとは「刺激となるストレッサー」によって，母親のネガ
ティブ感情の生起した否定的な認知的評価によって，ストレス反応に至るまでの一連の過
程であると考えられる。そこで，本研究で取り扱う育児ストレスは，育児中に起こるスト
レッサーによって，母親が育児不安や育児困難感などの不快な感情を引き起こした状態で
あり，さらに，不快な感情は自分に向かうネガティブ感情と，他者に向かうネガティブ感
情の 2 種類があると考えた。 
 
2) 育児ストレスの要因について 
ところで，母親のネガティブな感情を引き起こす要因には，どのようなものがあるのだ
ろうか。日下部・坂野(1999)は育児ストレスを引き起こす要因を，「子どもの行動」「日常
生活における母親自身の問題」「母親と夫あるいは子どもとの関係」の 3 つをあげている。
松村ら(2005)は，「育児ストレッサー」の構成を「母親自身に関する要因」「母親を取り巻
く環境に関する要因」「子ども自身に関する要因」の 3 要因に分けている。 
このように育児ストレスの要因は研究者によって違いを認めるが，要約すると「母親の
属性や環境，役割意識など」「子どもの特徴や子どもへの愛着や回避などの接近感情，育児
困難感など」「夫や子ども，親，友人らとの対人関係」の 3 要因であると考える。そこで育
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児ストレスの要因について先行研究を整理する。 
育児ストレスに対して海外と日本の母親の育児に対する意識の違いがある。諸外国と比
較し，日本の母親の子育ての分担は夫に比べ多い(牧野，2014)ことや，「子どものわがまは
許される」との問いに対し，「そう思う」と回答した親はアメリカが半数以上，スウェーデ
ンは 8 割以上，日本は 3 割，韓国は 2 割と違いを認めた(国立女性教育会館，2006)。子育
てに対する意識の違いは，文化的な違いや子育ての方法をはじめとする環境の違いが関与
するため，その結果母親の自尊心や情動，認知的評価，動機づけなどが，海外の「育児ス
トレス」研究の結果とは異なると考えられる。したがって，母親の育児ストレスに対する
認知的評価や対処も異なると考え，育児ストレスの要因に関する先行研究の検索は日本の
文献のみとした。 
国立情報学研究所 CiNii を利用し，2000～2014 年までの原著論文を対象に「育児ストレ
ス」をキーワードに検索した結果，340 編を抽出した。このうちの育児ストレス要因に関
する研究を選び 85 編を入手した。さらに育児ストレスの要因と対人関係に関し，研究者が
必要と考えた 26 編の論文の他に，論文の引用文献・参考文献から育児ストレスの研究にお
いて重要だと判断した文献は，別個に収集した。育児ストレスの要因について整理した一
覧を表 1，2 に示した。 
 
(1) 母親に関する要因と育児ストレスについて 
母親の属性・環境と育児ストレスの関係をみた研究では，母親の年齢，子どもの数，育
児経験の有無，初産・経産の違い，就労の有無などがある。育児経験に関する研究には，
年齢と育児ストレスが関係する報告(田中・板垣・古溝・鈴木・半澤，2008)や，母親にな
る前の乳幼児と接した経験の多い母親の方が不安，イライラ，後悔などが少なく，育児関
連ストレスが低いという報告(中谷・山本，2005)がある。また，児の性別と出生順序が育
児ストレスに関連し，女児より男児の母親のストレスが高く，また，第 1 子の母親が第 2
子以降の母親に比べストレスが高かったという報告(桑名・細川，2007)がある。一方，山
口ら(2007)は，1 歳児をもつ母親 362 名の属性と育児困難感の関連を検討したところ，母親
の居住地，年齢，家族形態のいずれも関連はなかったと報告している。 
次に，母親の就労の有無と母親役割の意識については，専業主婦の状態に納得していな
い母親は，就労している母親に比べ親役割意識が低くなる傾向にあるという報告 (野澤，
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1989) がある。専業主婦に育児不安が強い理由は「子育ては自分一人の責任だと感じる」
「子育ては完璧でなくてはならない」「夫は，育児は母親の仕事と思っている」とし，育児
不安は子どもに対する否定感が強くなることを指摘している(河野，2003)。 
しかし，夫婦共働きであっても，家事従事時間は女性の方が多く，女性(母親)の負担は
大きい(国立社会保障・人口問題研究所，2008)。就労している女性はストレスフルな状態
が続くと，母親としての責任を否定し育児にかかわる家庭に対しても批判的にふるまうと
いう報告 (日下・吉永，2007) もある。一方，山口ら(2007)は母親の職業の有無との関連は
なかったと報告している。 
次に，母親の個人的要因に関する研究では，Lazarus & Folkman (1984)が，個人的要因が
認知的評価を左右させるため，同じストレスでも個人によってストレスの大きさは異なる
と述べているが，母親にも同様のことがいえると考える。すなわち母親の個人的要因によ
って，同じ育児ストレスでも肯定的に受け止める場合や，ストレス反応の質や強弱に違い
があるということである。 
認知的評価を左右する個人的要因に，オプティミズム(楽観主義)・ペシミズム(悲観主義)
がある(Scheier & Carver, 1985；1993)。オプティミズムは解決すべきストレスの問題に焦点
を当て，積極的に問題解決を試みるが，ペシミズムはネガティブな感情に焦点を当て，心
理的苦痛を一層悪化させる(Scheier & Carver,1985；1993)。また，山下・岩本・山下・吉田
(2011)は，現状への認知がポジティブでないと育児への慣れが少なく，期間が長くなるほ
ど疲労が重なり，抑うつ傾向が強くなる可能性を指摘している。 
さらに，母親の性格特性と母親のネガティブ感情との関係については，藤村・石(2013)
は，育児不安の高い母親は自己中心的で冗長的，かつ，非受容的で社会的に消極的な傾向
を持つと述べている。石・桂田(2010)は，母親が認知する自己観と育児不安との関係を調
査し，相互協調的自己観を持つ母親は育児不安と有意な正の相関があり，相互独立的自己
観を持つ母親は有意な負の相関を持つと述べている。その他，西出・江守(2011)は，自己
効力感が高い母親は前向きな気持ちで育児を楽しむことや，充実感を得ることができると
述べている。以上のことから母親の個人的特性は，母親の認知的評価や感情に影響すると
考える。 
さらに，母親の感情だけでなく，対人態度に影響を与える母親の要因に，他者と自己の
関係における認知構造を示すボウルビィの内的ワーキングモデルの概念がある(Bowlby，
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1988/1993)。中西・岩堂(2004)は，育児困難感の高さが顕著だったのはアンビバレント型(相
手の反応に強く影響を受け，自分に好意的反応を示す者とは相互関係を強く望み，そうで
ない者とは極端に避ける傾向)で，安定型(対人関係スキルのうまさと関係性に対する信頼
感を持つ)が最も低く，回避型(人と親密な関係になることを嫌い，他者を全面的には信用
しない)が次いで低かったと報告している。加藤(2001)も，アンビバレント型の母親にスト
レス耐性が弱いことを報告している。 
その他，島澤・渡辺・川瀬(2015)は，エゴグラム(個人の自我状態や行動の特徴を示す)
の FC(自由な子ども)の得点が低く，AC(順応した子ども)の得点が高いと自分の理想とする
育児ができないときにストレスを感じる傾向にあったと報告している。また，母親の自我
状態の研究では，育児不安の低い母親は AC(順応した子ども)の得点が低い(喜多・田中・
坂間・中山，2001)ことなど，自我状態とネガティブ感情の関連が報告されている。 
最近は「レジリエンス」と呼ばれる精神的回復の程度も研究されている。レジリエンス
とは，困難な状況においてネガティブな心理状態に陥っても，精神的回復が可能な個人の
心理面の弾力性である(無藤・森・遠藤・玉瀬，2004)。小野寺(2008)は，エゴレジリエンス
(ego-resilience)の高い母親は子育てに自信を持ち，柔軟な養育態度を示すのに対し，エゴレ
ジリエンスの低い母親は子育てでイライラすることが多く，子どもを傷つけるような言動
をする傾向が強く，かつ，抑うつ傾向があったと報告している。すなわち，母親の性格特
性をはじめとする自我状態やストレスの認知的評価，対処の仕方，ストレス耐性などが母
親のネガティブ感情に影響するものと考える。 
母親に関する要因と育児ストレスについて，不慣れな育児技術や睡眠不足や疲労からく
る場合は，時の経過とともに軽減されるが，母親の性格特性や，文化的な背景に縛られた
母親役割などは長期に渡り母親の認知的評価に影響を与え，育児ストレスをより増強する
可能性があると考える。 
また，母親の役割意識に関する先行研究では，母親の育児ストレスの高さが母親役割の
否定的受容と関係が強いことや(桑名・細川，2007；高橋，2007)，性役割の分業のしくみ
にはめ込まれた人ほど育児不安に陥りやすいと述べられている(牧野，1982)。江上(2005)
は，母親自身の母性愛信奉が高い場合に，子どもの発達水準に対する母親の怒りの感情制
御がどのようになるかを調査しており，子どもの発達水準が低いと怒りの感情制御がネガ
ティブに働く可能性を報告している。 
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一方，“母親はこうあるべき”といった信念(子育てに対する価値，子どもに対する愛情，
子どもに対して完璧な母親でなければならないと思う)と育児ストレスとの関係はほとん
どなかったという報告がある(清水，2003b)。浅賀・三浦(2011)は，「育児の初期において母
親は，母親役割の位置づけがわからず，自己存在の揺らぎが生じ葛藤を体験するが，周囲
からのサポートや視野を広げることで子育てに自信がつき葛藤を克服し始める」と述べて
いる。さらに，心理的な余裕が出てくると，母親としての誇りと実感が増し，母親役割が
獲得できると分析している(浅賀・三浦，2011)。 
以上のことから，育児ストレスの母親に関連ある要因は単純なものではなく，様々な要
因が複雑に絡み合って母親に影響することがわかっているが，大日向(2002)は，育児不安
をかき消すために，育児に異様な熱意を注ぐ母親や，自己に起きている問題を全く自覚で
きないという根深い問題を抱えている母親が存在すると指摘している。この見解は育児ス
トレスによる問題が表面化しない母親についても，何らかの問題を持つ可能性があること
を念頭におく必要があることを示していると考える。 
 
(2) 子どもに関する要因と育児ストレスについて 
通常，母親は子どもの成長に関する喜びが，母親の幸福感(加藤，2008；清水・伊勢，2006)
や，子育てが楽しいと思う感情に結びつき(櫻谷，2004)，愛着形成が促されると考えられ
ている。しかし，子どもへの愛着形成がうまくいかないこともある。   
母親が子どもに対してストレスを感じるときは，子どもが泣きやまない(上田，2007)，
子どもの寝つきが悪い(山口・堀田，2005；西海・松田，2008)などの不快な状況で悩むこ
とが多い。また，母親の子どもに対する情緒的結びつきに子どもへのアタッチメントやボ
ンディングの研究がある。アタッチメントもボンディングも日本語では「愛着」と訳され
るが，厳密にはアタッチメントが子どもから親へ向かう「愛着」に対し，後者は，親から
子どもに対しての世話や保護をしたいという心情である。先行研究では，子どもに対する
愛着が低い母親ほど抑うつと不安が高い(Condon & Corkindale, 1997)ことや，子どもへの愛
着が早期に形成された母親は，子どもへの愛着の形成が遅れた母親より，妊娠期から出産
後まで心身ともに健康的であったと報告 (Robson & Moss, 1970) されている。 
一方，Brockington(2011)は自分の子どもに愛情が持てず，子どもの世話や守りたいとい
う感情が弱く，子どもに対しイライラ感を持つことや，敵意を感じるなどして，攻撃した
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くなる衝動がある場合を「ボンディング障害」と呼んでいる。育児ストレスや「育児不安」
「育児困難」「児童虐待」などについて，母親の意識的・感情的側面をとらえようとする研
究が行われており，川井ら(1997)は，子どもの現実の問題と母親の「育児困難感」の関係
は薄く，母親の認知の歪みの問題の方が関係していると述べている。光盛・山口(2009)も，
虐待が増加しているのは，母親自身の根底の問題が関与していると指摘している。本間
(2002)は，虐待を犯した原因に「子どもの要因が『なし(特に見当たらない)』の場合が 44％
と比較的高く，虐待の発生において親自身が抱える問題に注目すべきだと述べている。 
よって，子どもの泣きや育てにくさなどの子どもの要因というよりは，子どもに関する
出来事がきっかけとなり，母親の感情が不安定になると考えた方がより現実的であろう。
Lazarus & Folkman (1984)も，母親の認知的評価と対処方法によって育児ストレスの強弱は
異なると述べているように，子どもの行動や表情に「かわいい」と思える母親と，「わずら
わしい」と思う母親の違いが生じると考える。一方，母子相互作用の良好な母親の中には
子どもの睡眠に過敏に反応し，それが育児ストレスとなる者があったという報告(平松ら，
2006)がある。 
 
(3) 母親の周囲の人々との関係と育児ストレスについて 
妊娠・出産・育児の期間は女性が母親になる過程であり，これまでの生活と役割が一変
する。母親は育児の技術習得や母親役割の獲得だけでなく，それまで安定していた生活状
況や，夫，自分の両親，夫の両親らとの新しい関係を再構築するなど，他者の影響を受け
ながら母親になるという発達課題を遂げていく。しかし，育児中は家庭内の人間関係に心
理的葛藤を抱きやすい(岡野，1993)といわれている。 
発達課題を達成するためには，多少の心理的葛藤が生じても，その葛藤が新たな発展を
導く強い契機になり(Braiker & Kelly, 1979)，葛藤は新たな発展や成長を促すポジティブな
可能性を持つ(山本，1986)。その際，多くの母親は自分で努力する(清水，2007a，清水ら，
2007b)だけでなく，周囲に助けを求め(田中，2011)，夫や実両親・義両親，友人，心理・医
療の専門職者，育児経験者による情緒的・実質的なサポートによって，育児ストレスを解
消し新しい環境に適応していく(藤田・井出・岩坂，2007；堀田・山口，2005；川崎・海原・
小坂・出道・片野，2004；沢宮・田上,2005)。 
一方，育児ストレスに適応できない母親は育児不安を増強させ，母親の周囲にいる人間
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関係のストレス感が，子どもへの不適切な養育行動につながることや(浦山・金川・大木，
2009)，抑うつが高じて産後うつ病などを発症し，育児に支障をきたすことがわかっている
(荒牧・田村，2008；川井ら，1999；岡野，2002；吉田，1999)。 
人間関係における葛藤について，Bolger, DeLongis, Kessler & Schilling (1989)は，人間関係
が最もストレスになり，そのネガティブな影響はその他のストレッサーより持続すると述
べている。育児中の母親はストレスの軽減のために周囲の人々からも支援を受けるが，育
児方針をめぐる価値観の違いなどによって，育児支援の対人関係は必ずしも良いことばか
りではないと考えられる。谷口・福岡(2006)も 日々の生活で直面する問題の最上位に位置
するのは対人関係であると述べているように，母親にとっても対人関係は，最も大きなス
トレスの要因になると考えられる。育児ストレスにおける対人関係でわかっていることは，
夫の育児態度に対する不満(阿部，2010；川崎・松本・高橋・上野・長尾，2012；清水，2007a)
など，身近な人々と育児の際に起こる些細な不満や不快感情であることが多い。また，浦
山ら(2009)は，母親が誰からのストレスを多く感じるか調査したところ，子ども 58.5％，
夫の親 48.8％，夫 47.3％，近所付き合い 30.8%であったと報告している。 
大日向(2002)は「育児相談に来る母親の開口一番は，子育てのイメージと現実のギャッ
プに“こんなはずではなかった”ということが多い」という。そして，1 人で育児を担う負
担感や社会から疎外される不安，夫の理解がない，自分の短気さについて不安を持つと述
べている(大日向，2002)。また，神田・山本(2001)は，仲間づくりを目的とした育児サーク
ルなどは，母親の育児ストレスを軽減させるために活動をしているが，中には「親同士の
関係に気を使う」と感じる母親や「子どもを比較」してストレスを感じる母親がいると報
告している。本来ならば育児ストレスを軽減できるはずの事業であるのに，対人関係がス
トレスになるという危険も混在している場合もある。さらに，育児ストレスはどの国の母
親でも経験するが，日本の母親には育児ストレスを増強させる独特の文化があると考えら
れる。すなわち，ほとんどの女性は子どもを産むと良き母親をめざし，子どもを立派に育
てようと思うだろう。しかし，望ましい母親像は時に母親を精神的に追い詰める可能性が
ある(大日向，2002)。 
日本には，「三つ子の魂百まで」という 3 歳児神話や母性愛神話などの望ましい母親像の
前提が，現在も根強く残っている(大日向，2002)。そのため，母性神話に縛られた母親た
ちは一人で育児を背負い込み「良い母」を演じようと，精神的に追い込まれている状況に
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ある(大日向，2002；櫻谷，2004)。 
また，母性愛神話と並行し，戦後の高度経済成長によって「男は仕事，女は家庭」とい
う性別役割分業が広まり，専業主婦の育児不安が増強したという報告(河野，2003)もある。
先に，母親の役割意識について取り上げたが，こうした文化的背景が，あるべき母親像や
望ましい母親像を作り上げ，母親を追い詰める要因になると考えられる。 
また，母親像だけでなく，周囲の人々に対する配慮の大切さも育児ストレスの増強に影
響すると考える。日本人は自分の至らない点や問題に気づくことが重要であるとする習慣
や，相手の立場にたって考えることが多く (恒吉，1992)，周囲との関係性を重視し，相手
に合わせるという相互協調性が求められる(石・桂田，2010)。日本人は幼小の頃から，相
手の立場になって物事を考える習慣があり「相手の嫌がることはやめましょう」「相手の気
持ちになって考えましょう」など教えられる。こうした相手を思いやる気持ちは大切なこ
とであるが，過剰になると対人関係に影響を与えることになる。海外の研究では，育児ス
トレスの複数の要因のうち，産後 1 年目には対人関係の敏感さが抑うつに関与していた
(Boyce, Hickie & Parker, 1991)ことや，親の対人関係の歪みが虐待に関係するという報告(大
村・岩谷，2003)もある。 
さらに，日本は「本音と建前」の社会であり，社会に適応できるよう，本音を押し殺し
てもがき苦しむこともある(澤田，2014)。こうした研究には，怒りを表出する母親よりも
制御する母親が多く，母親が怒りを内に秘めているという報告(清水，2006)や，「母親の他
者評価が気になりプレッシャーになる傾向」「母親自身から頼れない・頼らない傾向」(東
ら，2009)などがある。つまり，育児ストレスによって生じる思いについて，言いたいこと
も言えないため，誰も自分の味方がいないという孤独感や不安などの葛藤が生じるものと
考えられる。 
また，精神的に追い詰められるだけでなく，母親が授乳や子どもの夜泣きなどにより睡
眠不足に陥ると，生物学的な基本的欲求が満たされないため，疲労，感情的混乱などによ
って自己制御できない状態になる(Baumeister, Dewall, Ciarocco & Twenge, 2005)。さらに，
自分でコントロールできない感情は「感情的な八つ当たり」として，無意識に感情の捌け
口を立場の弱い者に向けることがある(Bolger, et al., 1989)。そのため，日常のささいなスト
レスは，周囲の人々との関係に影響し，母親を混乱や不安の増強を招く脅威であることを
理解しておかなければならない。 
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人は生きていくために他者を避けて通ることはできない。特に女性は個人の努力によっ
てのみでなく「他者との関係性」において成熟，進化させていく側面が強いことや(岡本，
1994,1995)，女性は他者との親密な関係を持つことで，アイデンティティがより確かなも
のになると考えられている(Josselson，1973)。したがって，母親は周囲の人々との関係の中
で葛藤を抱きつつも，育児で孤立しないために周囲の人の意見に自分を合わせることや，
状況に合わせ自分の思いをこれまで以上に抑圧して生活しているのである。 
 
3) 育児ストレスに対するソーシャルサポート 
House(1981)は，ソーシャルサポートの機能を，①共感したり愛情を注いだり，信じてあ
げるなどの「情緒的サポート」②支援を必要とする人に直接具体的なことを手伝う，必要
なものを与える「道具的サポート」③問題解決に必要な情報を提供する「情報的サポート」
④個人の業績などに最もふさわしい評価をする「評価的サポート」の 4 つに分類している。 
育児ストレスを軽減するために最も効果があるといわれているソーシャルサポートにつ
いて，久保(2001)は，手段的援助には親族，特に同居または近居の親族が頼りになること，
情緒的支援については妻方親族が中心になっていると報告している。また，星(2007)や第 4
回全国家庭動向調査(国立社会保障・人口問題研究所，2008)，第 5 回全国家庭動向調査(国
立社会保障・人口問題研究，2014)などによれば，育児中の母親に対する支援者のほとんど
は，夫，自分の親，そして夫の親であり，非親族や公共的なサポート機関の果たしている
役割は極めて限定的だったと報告している。さらに，母親が持つ育児ネットワークの多さ
は育児ストレスの軽減に役立ち，子どもの年齢が小さい時には個人ネットワークが，大き
くなると専門職のネットワークが育児ストレスの軽減に関連している(園部ら，2006)。 
 
(1) 支援者と母親の関係 
母親の感じるネガティブな感情は，サポートする人によって，その受け止め方や，対処
の仕方に相違がある(清水，2007a)。そこで，母親の身近な人別に母親の精神状態や行動の
特徴について整理する。 
夫がサポートの中心である場合，母親の養育態度は「受容/子ども中心主義」が高まるこ
とや(中見・桂田・石，2012)，夫婦関係が調和的であればストレスは低減することがわか
っている(数井ら，1996)。また，産褥早期に夫婦関係に満足している母親は，肯定的な対
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処を行う傾向にある(永田・仲道・野口・平田，2011)。 
一方，夫の育児参加が低いほど，母親は「気力の減退」「イライラの状態」などの精神面
だけでなく身体面にも影響を受けることや(田中・倉岡，2003)，育児協力者が夫の場合で
も，「子どもができると楽しみや趣味が持てない」「子どもより自分のことに関心がある」
などの意識が高く，育児による制約感や子どもへの関心を弱めるという報告がある(榮，
2006)。その他，母親の「怒り-敵意」の要因は直接子どもに対するものではなく，夫の手
伝いが不完全であることや(武田，2009)，夫の協力が得られない場合(藤田ら，2001)，夫が
夫側の親族のいいなりであることも母親の感情に影響を与えていることがわかっている
(鈴木，2006)。 
実母によるサポートは育児ストレスを緩和させること (難波・田中，1999；榮，2006)，
また，実母と同居している母親は育児満足度が高いことも分かっている(松田，2002)。し
かし，里帰りしたときの実母の過干渉，里帰り後に実母の援助が途絶えることの不安，過
去の親子関係の葛藤を想起するなどの問題が生じることがある(小林，2010)。また，母親
方の親族を頼りにせざるを得ないため葛藤が生じやすいとの報告(中西，2005)や，母親は
良い子でありたいという思いから実母に弱みを見せることができず頼れない(東ら，2009)，
実母の支配的あるいは回避的かかわりは 2 人の関係の緊張状態を引き出し，母親の児に対
する愛着障害のリスクを生み出すなど，マイナス面も報告されている(白井・井関・久保・
高橋，2006；鈴木，2006)。 
また，義理の両親と同居している方が母親の肉体的・精神的負担が軽い傾向があるとい
う報告がある(野澤，2009)。さらに，義母が近くに住んでいる場合，子どもの保育園の送
迎などの実質的なサポートを行い，母親を助けている(吉永・岸本，2007)。一方，義母が
育児協力者の場合は，育児の協力を得ながらも教育方針の違いなどを不快に感じるという
報告(飯島・松園・大日向・澤田，1991)や，義母からのサポートが育児による制約感や子
どもへの関心を弱めている(榮，2006)といった弊害もある。また，義両親から“嫁と姑は仲
が悪くて当たり前なのよ”と冷たくされている(鈴木，2006)など，両者の関係性の悪さが不
快感につながることも報告されている。 
最後に，親族以外からのサポートの場合，経産婦は友人からのサポートによって，育児
に余裕を持つことが知られている(林，2010)。また，近所付き合いの多い母親や，家族以
外の人との会話が多い母親は育児不安が低いこと(牧野，1982)，居住する地域で，立ち話
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ができる程度の「ほどよい関係」が，子育てをしやすいと感じること(草野ら，2013)，専
門家や他の母親と話せる人は育児不安が低いこと(手島・原口，2003)，助産師による精神
科診断面接の実施や新生児訪問でもストレスの軽減に成果がみられている(中板，2006；鈴
宮・山下・吉田，2003)。 
一方，女性は集団の中で自分が排除されることを怖れ，他者に過剰に気を遣うことで知
られている(汐見，2000)。そのことから，母親たちは育児不安や孤立感を解消するためお
互いに近づくが，近づきすぎると人間関係にストレスを感じるという葛藤を持つ(神田・山
本，2001；丸山，2013)。また，他者からのサポートを受けることに心理的負担を感じる場
合や，自分と他者との関係において消極的な期待を持つ場合は，得られたサポートへの満
足感が低くなる(氏家・高濱，1994)ことがわかっている。 
以上のことから，ソーシャルサポートは，育児ストレス軽減に効果があるが，母親が求
める以上のサポートや，母親の思いとは異なるサポートの場合，また適度な距離感が取れ
ないとき，母親を困惑させることもあることから，育児ストレス反応の軽減には，ソーシ
ャルサポートを受ける際の，母親の認知的評価や対処などが関与すると考える。 
 
(2) ソーシャルサポートの効果を促進する方法 
ソーシャルサポートが効果的に行われるために，わかっていることを整理すると以下の
通りである。「母親に主体を置き，相手の要望に添って支援すること」(藤本・島袋・高橋，
2006；光盛・山口，2009)，「育児生活のコーチングにより，実際に起こり得る問題への対
応準備を行うこと」(藤本ら，2006)，「不安定な状況に対し“新しい対処方法”を見つけ“新
しい安定期”を獲得すること」(渡辺．1991)，「高いコミュニケーションスキルによって自
分の意図・感情を夫に主体的かつ的確に伝えること」(石・桂田，2006)が，母親の育児不
安の軽減や不適応を乗り越えるために重要だと報告されている。 
これらは，コーピングの種類別によるストレス低減の効果は「積極的－行動的対処方略」
で大きく，「回避的対処方略」で小さくなることや(Billings & Moos，1981)，問題に焦点を
向けた方略が抑うつ感情を低下させること(Billings & Moos，1984)に該当すると考える。 
以上のことから，育児ストレス軽減のためには，先ず母親自身が自分のコーピングの特
徴を知り，他者のコーピングの方法を知ることで，新しいコーピングの方法を見出してい
くことが重要である。 
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2. 研究の意義 
1) 社会問題 
平成 26 年度中に児童相談所が対応した虐待相談対応件数は 88,931 件と，統計を取り始
めた平成 11 年度の約 7.6 倍と増加の一途を辿っている(厚生労働省，2015)。また，田中・
倉岡(2003)は乳幼児を抱える専業主婦 215 名に行った調査で，家事・育児に対するストレ
スを自覚しているものは約 8 割であり，さらに，ストレスの解消ができていない母親は全
体の約 3 割であったことを報告している。 
育児に悩んで子どもを虐待した母親の報道をたびたび耳にするが，これは氷山の一角で
ある。0 歳児への虐待で「生命の危機あり」と判断されたケースは，母親によるものが 72.3％
という報告や(東京都福祉保健局，2005)，虐待死者数における 3 歳児未満の占める割合は
67.2％であり(川崎ら，2012；川崎・松本・高橋・上野・長尾，2013)，虐待者や子どもの年
齢の傾向は昔からほとんど変わっていない(阿部，2010；川崎ら，2012)。 
また，産後に発症しやすい抑うつに関する問題もある。母親の抑うつが子どもへの攻撃
に繋がること(Marchand & Hock, 2000)や，乳幼児の身体的・精神的発達に悪影響をおよぼ
すことがわかっている(Murray, Fiori-Cowley, Hooper & Cooper, 1996)。さらに，産褥早期の
母親の 10％に虐待傾向があること(新井・片岡，2010)や，3 歳児を持つ母親の 39.5％に虐
待傾向があることがわかっている(三徳ら，2002)。そのため，虐待や産後うつ病は，どの
母親でも当事者になる可能性があると認知されている(坂口・坂口，2005；花田・永江・山
崎・大石，2007)。 
ところが，産後に発症しやすい抑うつは，家族や母親自身が気づかないこともある(岡野，
2002)。また，各自治体が行っている新生児訪問では母親の抑うつや虐待傾向について細や
かにスクリーニングを行っているが，ハイリスクの母親の全例を把握するには至っておら
ず，問題は完全に解決できているとはいえない。 
 
2) 育児ストレスのスクリーニング問題 
育児ストレスを研究する際，質問紙法により母親の反応を見ることが多い。質問紙法は
一度に多くのデータを収集でき，統計処理が行いやすいこともあって活用しやすい。しか
し，スクリーニングテストに回答する際，母親が回答を歪曲する可能性がある。不安を感
じていないようにふるまう母親の存在(岩田，1997)など，自身の問題を自覚しているが，
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他者に知られたくないという心理から回答を歪曲するのである。一方，完璧な子育てを目
指す母親や，子育てに全く無頓着な母親は，一見問題がないように見えるため，問題があ
っても質問紙法では結果に現れず見逃すことになる。 
さらに，得られる回答は研究者の意図した情報に限られ，かつ，その程度は，あくまで
母親の主観である。その他，質問紙への回答よりも面接による回答の方が母親の訴えが多
いことも明らかになっており(川井ら，2000)，質問紙法だけでは，母親のストレスを十分
に理解できないと考えられる。 
また，児童相談所への相談対応件数の増加は，虐待の認知が世間一般に広まったことの
影響だけでなく，実数として育児ストレスを自覚する母親が増加していることと，育児ス
トレスのスクリーニングから見逃される大勢の母親の存在が最大の原因になると考えられ
る。よって，これまでの質問紙法とは別に，何か新しいスクリーニングの手段を考え，面
接法により近い方法を考える必要があると考える。 
 
3. 本研究における育児ストレス研究とその研究方法について 
ここまで，育児ストレスに関する要因や介入方法について先行研究を整理しながら，本
研究における育児ストレス研究に何が必要か考えてきた。その結果，最も母親に影響する
と思われる育児中の対人的ストレスによって生起するネガティブ感情や，行動の特徴を把
握できる方法の考案と，母親の対人的ストレスを具体的に把握し，育児ストレスを軽減す
ることが重要であると考えた。そこで，母親自身が自分の問題点を自覚するための糸口と
なる，コミュニケーションツールとしての「育児ストレステスト(以下，本テストとする)」
を作成し，それを用いて母親の育児中の対人的ストレスを把握することを本研究の目的と
する。 
 
1) 本テストの構成について 
これまで育児ストレス研究は，質問紙法を用いることが多かった。しかし，質問紙法は
育児不安と育児ストレスの区別が不明瞭であるため，ストレッサーの測定とストレス反応
が質問項目に混在していることや，子どもの月齢が異なると，母親の育児不安として認識
する項目が異なるなど，尺度の限界が大きい。しかし，目先の状況が変化したところで，
人のストレスに対する認知的評価は大きく変わるとは考えにくい。そこで母親の認知的評
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価や対処の傾向を把握することに焦点を当て，かつ，質問紙の弱点を補い，育児中のスト
レス状況に限局したテストを作ることが望ましいと考えた。 
これまでに P-F スタディ(Rosenzweig，1945)を参考にし，被検者の特徴に合わせイラス
トを変更した研究では，被検者の特徴を把握するのに適していることがわかっている(北脇，
1959；田中・宮崎・相馬・山田・内海，1988；宮脇，1964)。北脇(1959)は学校における教
師と児童の間にある人間関係をみるために，登場人物を教師と児童のみとしている。田中
ら(1959)は，看護学生と教員との間にある関係性や学生の特徴をみるために看護学生に見
立てた絵や台詞に変更している。よって，育児ストレスに限定した場面を用いて，イラス
トを用いたテストを作成することは，母親の特徴を把握するのに適していると考える。 
また，イラストを用いる理由として，東洋人はコミュニケーションにおいて社会的刺激
の付加的，背景的側面にも注意を向けた処理をしやすい(Nisbett, Peng, Choi & Norenzayan, 
2001)。しかも，日本人は相手の立場に立ち物事を考えるため，相手の気持ちを考えること
や，なぜこのような状況になったのか意識することができる。そこで，対人関係における
母親の不満状況も，一見してわかるイラストを用いることが最も効果的だと考える。さら
に，イラストを使った複数の育児ストレス場面を設けることで，母親のネガティブ感情と，
周囲の人々との対人関係を一度に把握することができ，かつ，母親の反応の変化を経時的
にみることも可能になると考える。 
ところで，テストへの回答は被検者が何を感じて，吹き出しの回答に至ったのかは不明
であることが多い。直感的な思いを書いた可能性もあれば，「ここではこういった方が良い
だろう」という判断の後に書いた可能性もある。本研究では母親の内面で起こる育児中の
対人的ストレスによる不快感情や葛藤に注目することが，育児ストレスの軽減を図るため
に必要なことだと考える。そこで，これまで把握できなかった「本音」も回答できる機会
があれば，母親が言いたいこと(本音)を隠し，適応的な行動や発言(建前)によって対処する
のか，内的な欲求を無理に抑圧して過剰適応するのかなどを把握できると考える。また，
否定的感情が生起したときの母親の対処(行動)のあり方を自覚できることは，新しい対処
への変換にも役立つと考える。 
鈴木(2012)は，「怒りの表出」に関する研究を，大学生 300 名に対し P-F スタディを用い
て，回答方法を標準的な施行法(外的反応)と欄外に右側人物の内心の反応(内的反応)を記入
する 2 種類の回答を比較した。その結果，怒りを表出する傾向の強い人は，心で思ってい
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る以上に怒りを表に出す可能性があることや，怒りの表出をコントロールできる傾向の強
い人は，怒りを表出しなくても，内的反応では怒りを抱えている可能性があることを見出
している。この結果は通常に書き込まれる「建前」としての回答だけで解釈するのでなく，
個別に本人の内面に何が起こっているのか「本音」を知ることが重要であることを示す研
究である。 
一方，「建前」と「本音」の研究は自然科学研究の対象としては取り扱いにくく，医学領
域ではほとんど行われていない(杉田・清水・宮川・大田原・伊津野，2006)。江口・濱口
(2012)が行った小学生高学年の「自己表明」と「他者配慮」の 2 つの主張性と，仲間や教
員からの評価との関連から，内的・外的適応状態との関連をみており，女子では「他者配
慮」が多い群は仲間からの人気が高く，男子の場合は「他者配慮」が高いと教師からの評
定は高いが，「自己表明」が低いと仲間内での支配性が低くなり，外的適応に影響をおよぼ
していたという。その結果を受けて澤田(2014)は「建前」と「本音」について「本音も建
前も伝えられないと内的適応を損ない，本音を伝えるばかりでも居心地が悪くなり，建前
だけでも教師からの評価が思わしくない」と述べている。その他，石津・安保(2008)は，
中学生の過剰適応状態について，内的側面の「自己抑制」や「自己不全感」が高くても，
外的側面の「他者配慮」「期待に沿う努力」「人から良く思われたい欲求」の他者指向的な
適応方略を多くとる個人は，学校適応感は保てるがストレスが蓄積している可能性を指摘
している。 
これらの研究は対象者が小・中学生であるが，子どもの頃からのこうした習性は大人に
なっても持続すると考えられ，母親にも該当すると考える。よって，母親の内面における
認知的評価(本音)と外面に表出するコーピング(建前)の双方を把握することは，個人のスト
レスの程度を予測することが可能だと考える。そこで，新しく作成するテストは各育児ス
トレス場面に「建前」と「本音」の 2 側面を記入できる欄を設け，母親の認知的評価およ
びコーピングの特徴も把握できる構成とする。 
また，同じ状況でも関わる相手によって母親の感情や認知が異なることから，作成する
テストは様々な育児ストレス場面を用意し，登場人物も夫や子ども，実母，義母，友人，
近隣住民，医療専門職者とする。登場人物別に母親の対応の違いがわかることで，母親の
サポートに適切な人材を判別する資料にもなると考える。 
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2) 本テストをコミュニケーションツールとして用いる利点 
作成した本テストによって，母親の育児中に感じる理想と現実の相違を知ることは，次
の点で意義のあるものだと考える。渡辺(1991)は「慢性的家族危機への介入方法として，
家族自身が自らの解決すべき問題を見失っていることがあるため，援助者は家族との話し
合いによって必要な情報を引き出し，家族と話し合いながら問題を明確化することが援助
を進める第一歩だ」と述べている。このことは母親の育児に関する問題についても共通す
るものがあり，青木(2008)は，臨床の現場でクライエントが回答した P-F スタディをクラ
イエントとともに見返すことで，心理面接の糸口となる可能性があり，クライエントが少
しずつ自分の思いを言葉に表すことに役立つと述べている。 
このように，テストを面接に使用できれば，母親が自分を客観視でき，母親にかかわる
専門職者や他の母親と話し合える機会があれば，様々な母親の思いや対処方法を知る機会
となり，育児ストレス軽減の可能性が大きい。さらに，ネガティブな感情の持続や，相談
者を持たない母親は心理的な虐待リスクが高い可能性があることから(花田・小西，2003)，
本テストの活用は育児ストレスの蓄積による抑うつだけでなく，不適切な養育を予防でき
るのではないかと考える。 
 育児ストレスには様々な要因が複雑に絡み合っており，質問紙法による母親の精神状態
を知るだけでは限界があるため，母親の認知機能や対処を一度に把握できるテストを作成
し，母親の育児中の対人的ストレスについて実態を把握する必要があると考えた。日本人
の特徴ともいえる「建前」と「本音」が記入できる方法は，対人関係における母親の行動
の特徴とともに，「建前」と「本音」および両者のずれである「ギャップ」に注目し，母親
の育児ストレスを予測できると考える。さらに，母親の対人的ストレスを予測することは，
母親にかかわる家族や専門職者と母親自身が客観的に認知や対処などの問題点を明らかに
でき，母親が心理的に追い詰められない新しい対処方法の提案や，支援体制を整える上で
重要であると考えられる。 
そこで，本研究はコミュニケーションツールとして母親の対人的ストレスにおける「建
前」と「本音」を把握できるテストを作成し，さらに本テストから母親の反応の特徴を把
握した上で，育児ストレスの軽減の可能性について検討する。 
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Ⅱ．研究目的 
本研究の目的は，母親の育児ストレスをみるために，育児中に起こる対人的ストレスの
実態を把握するコミュニケーションツールとして作成した本テストを使い，母親の反応の
特徴を明らかにすることである。本テストを用いて，以下の 2 つを明らかにする。 
1)乳幼児をもつ母親が育児中の対人的ストレスに対して，どのような反応をするのか「建
前」と「本音」の反応から母親の特徴を明らかにする。 
2)自分を抑え込む母親は心理的負担が大きく「ギャップ」を抱えやすいという仮説のもと，
本テストによる母親の対人的ストレス時の「建前」，「本音」，および「ギャップ」の程度
と，標準化テストによって明らかになった母親の特徴を比較する。 
1)，2)を明らかにしたうえで，本テストがコミュニケーションツールとして，母親と家
族や専門職者が認知や対処などについて話しあい，新しい対処方法や，支援体制を考える
ためのツールとなるかを検討する。 
 
Ⅲ．本テストの作成 
本テストは親しみやすいイラストによって描かれた育児中の対人的ストレス場面を想定
し，登場人物は夫や子どもなど，母親の身近にいる人とする。さらに，日本人の特徴とも
いえる「建前」と「本音」が記入できる方法は，対人関係における母親の行動の特徴とと
もに，「建前」と「本音」および両者のずれである「ギャップ」をみることで，母親の育児
ストレスを予測できると考える。そこで，本テストは質問紙では把握できない母親の思い
や，葛藤，ストレスの大きさなどが把握できる内容をめざす。なお，本テストの作成手順
は図 1 のとおりである。 
 
1．作成手順 
1) 対象 
 本テストのイラストの評価を得るため，育児経験を持つ 30～40 歳代の女性に評価を依頼
した。第１回目の評価は 10 名，第 2 回目の評価は 12 名であった。さらに，本テストへの
回答が実際に可能か否か 30 名の育児経験をもつ女性に吹き出し内への回答を依頼した。 
2) 期間 
 201X 年 7～8 月 
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3) 育児ストレス要因の抽出と場面の決定 
医学中央雑誌 Web ver.4 の 2004 年 4 月～2009 年 7 月に掲載された原著論文から，育児ス
トレスの要因を抽出した。検索したキーワードは育児ストレスで 342 編あり，そのうち無
作為に入手した 53 編の論文から育児ストレスの要因と対人関係が関与していると思われ
る要因を抽出した。さらに，母親のインタビューや，研究者が重要と考える内容も要因と
して追加した。主な内容は，「夫や家族との関係」として「夫が育児に協力的でない」，「義
父母からの干渉」などがあり，「子育ての自信のなさ」「自己疎外感」などとして「子ども
に対しイライラする」，「育児相談できる人がいない」などがあった。また，育児中の支援
者は，夫，実父母，義父母，きょうだい，友人，近所の人，地域の保健師，医療従事者で
あった。対人関係が影響して生起したと思われる具体的な母親の思いは，先行研究の育児
ストレスの要因や具体的に示された母親のインタビュー内容も参照にした。 
 
4) 本テストのイラストの作成と修整過程 
 本テストは研究者が描いたイラストの試作を，育児経験者に評価してもらい修整を行う。
その後プレテストを行い，プレテストの集計とイラストの修整および場面の再構成を行い，
第 1 版を作成した。本テストは A4 サイズの用紙に 2 つの場面を描いた。 
 
(1) 24 場面の状況設定とイラストの試作 
研究者 3名(うち 1名は臨床心理士)が育児ストレスに関する論文と育児体験談をもとに，
P-F スタディの発言内容を参考にしながら，育児ストレスの場面状況を設定した。育児ス
トレスの具体的な内容は「夫や実母に言われて傷ついたこと」，「義母に気を使ったこと」
など，母親が不快に思う状況とし，24 枚のイラストを作成した。左側の人物の台詞の注意
点として，相手を卑下するようなことばを避け，回答する母親が必要以上の不快感を引き
起こさないよう配慮した。新たに作成した 24 場面の状況設定の名称は便宜上，場面 A～場
面 X の記号で示した(表 3)。 
 
(2) 評価に対するイラストの検討と修整(試作版の作成) 
試作したイラストがテストとして使用可能か否かの評価を研究協力者として，育児経験
を持つ医療系専門職の 30～40 歳代の 7 名と，乳幼児を育児中の一般女性 3 名の合計 10 名
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に依頼した。評価の基準は「母親が理解でき，吹き出しに回答を記入できる内容であるか」，
「イラストに描かれた人物や背景などが適切であるか」，「場面の設定状況が理解できない
理由」の 3 つとした。 
 
(3) 第 1 回目の修整 
第 1 回目の評価の結果，左側の人物の特定を求める意見が多く，人物がわかるようにイ
ラストを修整した。日本人は相手によって対応が異なるという特徴があるため，あえて左
側の人物を特定することが必要だという方針とした。よって，左側の人物がよくわかるよ
う修整する必要があり，全ての場面を修整した。以下に協力者の評価内容と，具体的に修
整した内容について述べる。  
「左側の人物は母親にとってどのような立場の人か」が，母親の回答を左右するため，
明確にした方が良いという評価がみられた。特に左側の人物が女性の場面では，友人なの
か実母なのか義母なのか看護師か医師かによって反応に違いがあるという評価が多かった
ため，左側人物の髪型や服装と台詞の内容を修整した。例えば，場面 A・V では見知らぬ
通りがかりの女性を想定していたため，髪を長くし台詞は「です」「ます」調にした。場面
R の左側人物は友人の想定だったので，髪型を若々くし台詞の語尾は友だち同士の間で使
われる親しみのある「～ね」を用いた。 
また，母親の親世代の女性の髪形はオールパーパス(俗にいうおばさんヘアスタイル)に
したが，相手によって対応も変わるため，場面 J では実母を想定し義母と区別する目的で
「いくら実家でも…」や，場面 G のように「いくら親でも…」と実母であることを台詞か
らわかるようにした。また，場面 S の義母の場合，スカートに「義母」と名称を入れた。
さらに，場面 D のように場面に義母は登場しなくても，電話の相手が誰であるか判断でき
るよう「オレのお母さんが…」など台詞からわかるようにした。場面 F や場面 M は医師な
のか，病院の事務員なのか判別できるようネームプレートに職業名を書き込んだ。 
場面に描かれている絵については，場面 G では夜中の電話に就寝中起こされた状況がわ
かるように，左側人物の髪の毛を乱すことや，時刻は「午前 2 時」と時計の下に表示し，
夜中であることがわかるようにした。場面 B では窓の景色から夜中だとわかるようにし，
左側人物の髪を短くすることで夫だとわかるようにした。その他，児の頭に毛髪を描き込
み，さらに泣いている様子がわかるよう，漫画でよく用いられる涙マークを追加した。そ
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の他，場面 E の左側人物が近隣住民であることがわかるよう，背景に部屋番号のプレート
を描いた。場面 K ではゴルフバックを大きくし，ゴルフに行くことを強調した。また乳母
車は丁寧に描きなおした。 
台詞の内容については，左側人物の台詞の意味がよく伝わらなかったものが 3 場面あっ
た。場面 H の「あなたのご主人が明日の旅行の仲間に誘ってくれましたよ。ご主人は，あ
なたにはいくことになっていないと言っていたけど」の内容は，P-F スタディにある同様
の場面に書いてある台詞を参考にしたが，文章が長く普段使用しない言い回しであった。
そのため，「あなたのご主人が明日，会社のみんなと旅行に行こうって誘ってくれたわよ。
あなたにはないしょだそうよ」に変更した。 
場面 T の「おとうさんがおれたちだけホームパーティによばないのは変だよ」である。
参考にした P-F スタディの場面は「あの人が私たちを招待しなかったのは変だわ！」とい
う設定だったが，日本人はホームパーティをする習慣がないため，回答には違和感がある
と考え「俺の両親が出産祝いをくれないのはおかしな話だと思うけど」に変更した。 
場面 U の「おまえはおかあさんのこと悪く言っているが，きのう病気で今は入院してい
るんだよ」に対しては，「きのう～」からがわかりにくいという評価であった。そこで，台
詞を「君はお母さんのことを悪く言っているが，昨日から具合が悪くなって入院している
んだよ」と，“具合が悪くなった”に変更した。 
夫から妻に対する呼称について，「お前」という言いかたに不快感をもたれることは当初
より予測していたが，日常一般に使用されている呼称であることから「お前」を用いた。
しかし，不快感は最小限にするべく「君」に変更した。また，当初は台詞の中にある簡単
な漢字でも「ひらがな」表記にしていたが，読みにくいため漢字を用い，さらに上部に振
り仮名をつけ読みやすくした。場面 C・O・P・Q・X は状況がよく分かり，修整への意見
はほとんどなかった。 
 
(4) 第 2 回目の修整 
第 1 回目の修整をしたイラストに対し，第 2 回目の評価は新たに 8 名の育児経験を持つ
医療系専門職の 30～40 歳代女性と，前回と同じ研究協力者 4 名の合計 12 名に，再度場面
と絵の内容の評価を依頼した。ここでは，第 1 回目の修整では不十分であった人物の特定
のために，さらに絵を修整することと，場面の状況設定が理解できるよう背景画に工夫を
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した。 
修整した場面は第 1 回目のときより協力者からの助言は少なくなったが，繰り返し，左
側の人物の特定が難しいことや，状況が不明確であることへの指摘があった。左側の人物
については，第 1 回目の修整の際，場面 S の左側登場人物のスカートに「義母」と書き込
んだことに対し，書かない方が良いと助言があった。研究者 3 名で討議したところ，通常
医療従事者ならネームプレートに職業名を記載しているが，「義母」の書き込みは不自然で
あることから，台詞を「私の息子のときは…」に修整した。また，場面 G のように「いく
ら親でも…」では実母なのか義母なのか判断できないと助言があり，「いくら実の親でも…」
と実母であることを強調するとともに，育児相談員との混乱を避けるため，「育児相談」か
ら「育児の相談で…」と専門用語らしい用語を使わないことにした。場面 U でも「おかあ
さん」が実母なのか義母なのかわからない点と漢字を使用した方が良いという助言を受け
「オレのお母さん…」に変更した。 
さらに，イラストについては描写が粗雑な部分を丁寧に修整した。その他，場面 O の右
側人物の顔は「がっかりする」という場面のため下向きにしたが，回答に影響するという
助言があり，やや上向きにした。場面 B の夫の体の向きを左側にむける(妻に背を向けるよ
うに)ほうが良いとの助言を受け，体の一部を布団から見えるようにした。場面 G では 2
人の間に線を入れ，場所が違う設定にしていたが，線を濃くすることで別々の場所だとい
うことをより強調した。場面 H の左側の女性をさらに女性らしく服装を修整した。場面 M
の左側人物の机の前に病院でよく掲示されているポスターを書き込んで受付らしくした。 
台詞については，研究協力者から言い回しが独特でわかりにくいという評価が複数みら
れたため，台詞を普段よく使われる内容へ変更した。場面 T の「オレの両親が出産祝いを
くれないのは…」は，夫が自分の親に不快感を持っても，妻が不快感を持つとは限らない。
妻が不快感を持つのは夫が妻の親を悪く言う方が多いと考え「君の両親が出産祝いをくれ
ないのはおかしな話だ…」に変更した。場面 U の「…おかあさんのことを悪く言っている
が，きのう病気で今は入院しているんだよ」に対しては，この状況の内容はあまり体験す
る機会がなく，「きのう～」からがわかりにくいという評価があった。そこで，嫁姑関係の
悪さに夫が仲介に入る場合を想定し「君はオレのお母さんのことを悪く言っているけど，
君のためを思って言っているんだよ」に変更した。 
イラストや台詞の修整作業は場面ごとに 8 割以上の研究協力者が「母親が回答できる」
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と判断できるまで繰り返し行った。第 1 回目には 8 名(回答率 80.0％)，第 2 回目には 9 名(回
答率 75.0％)から回答を得た。評価の結果，母親の理解が可能と判断された割合[(各場面の
理解が可能だと評価した者の総数)÷(24 場面×評価者数)×100]は，第 1 回目は 71.9%，第 2
回目は 88.9%であった(表 4～9：ただし最終的に残した 18 場面のみ掲載)。 
また，研究協力者から「思った事を書ける吹き出しがあると良い」という意見が多くみ
られた。そこで，右側人物の吹き出し内に記入する反応(以下「建前」とする)以外に，「本
当の気持ち(以下「本音」とする)」を記入できるよう，別途吹き出しを設けた。これは，
相手によってどの程度「建前」と「本音」に違いがあるのか確認するためのもので，「建前」
に回答した内容と違う場合のみ記入することとした(図 2)。 
 
(5) プレテストの実施 
本テストのイラストは，母親の回答が可能なものであるか，また，母親の特徴を知るこ
とができる内容であるかを判断するためにプレテストを実施した。スノーボールサンプリ
ングにてリクルートした，育児経験を持つ医療系専門職の 30～50 歳代の女性 30 名に対し，
本テストに実際に回答してもらった。23 名から回答を得た(回収率 76.7％)。すべての場面
で回答の記入があったが，2 つの場面は「妊娠中や育児中でなくても経験する」，3 つの場
面は「状況が似ている」，1 つの場面は「設定場面の意図を誤解する母親が多い」などの意
見を参考に 6場面を除外した。確定した 18場面とイラストの修整過程は表 4～9に示した。 
 
(6) 本テストの第 1 版の内容 
イラストの順番は母親が本テストを受ける際，テスト不安(花沢・佐藤・大村，1999)が
あることと，母親の心理的負担に配慮し，心理的侵襲が少ないと思われる場面の順番を，
以下の①～③に則して並べかえ，完成させた(表 10)。なお，プレテストで用いる本テスト
は第 1 版とし，以降は場面の名称をアルファベットからに数字表記とする。 
①防衛による反応の抑制を減少させるために，左側の人物が言うことに対し，受容する
反応が多いと思われる場面をテストの前半から中間に配置し，受容が困難と思われる場
面を後半に配置した。 
②類似場面が連続して登場しないよう配置した。 
③欲求不満に対し葛藤や怒りが強く表出されると思われる場面は中間以降に配置し，かつ，
28 
 
テスト終了後の心理的影響が最小となるように配慮した。  
各場面は先行研究から明らかになっていることを意識しながら設定したが，以下に各場
面から，母親の何を把握しようとしているか研究者の意図について述べる。 
【場面 1】は通りがかりの女性が子どもをあやすが，泣かれてしまう場面である。この
場面はほとんどの人が社会的に望まれる対応を取り「受容」すると考え，一番はじめに配
置することにした。また，この場面において左側の人物に攻撃するような場合には，適応
的な対処ができない可能性があると考えられ，注意してみていく必要がある評価基準にな
ると考えた。 
【場面 2】は妊娠中に実家でくつろいでいるところを，実母に注意される場面である。
実母は最も自分の気持ちを伝えやすい相手であり，言いたいことが言えるか，遠慮がある
かの両者の関係を把握できる場面だと考えた。また，母親のサポート希求の有無も確認で
きると考えた。 
【場面 3】は夫がレストランの定休日を知らずに徒歩で母親を連れてきて，母親をがっ
かりさせてしまう場面である。夫婦のコミュニケーションが適切なのか否か，2 人の関係
をみることができると考えた。夫の好意だったにもかかわらず欲求が満たされないとき，
二人の関係性が良ければ母親は夫が不快にならない対応を取るが，良くない場合，母親は
夫を責めるなどの対応を取ると考えた。場面 1～3 は比較的相手を許せる状況だと考え，場
面 4 以降は徐々にネガティブな感情が生起する場面を配置することとした。 
【場面 4】は子どもの夜泣きに対し，夫が協力をしない場面である。夫が育児に協力的
であるか否かが把握できると考えた。また，夫に援助を求めることや，自分の気持ちを伝
えることができるかなども把握できると考えた。 
【場面 5】は義母から出産後の手伝いの申し出にを受ける場面であり，ここでは夫を仲
介役として登場させている。義母との間に葛藤がないかなどをみるものであるが，同時に，
夫の両親が関与した際の夫との関係に変化があるかをみるための場面である。さらに，場
面 4 のように疲労が増加するようなとき，義母にも育児への協力を求めることができるか
が把握できると考える。 
【場面 6】は義母から母乳に関する干渉を受ける場面である。義母の育児方針を押し付
けられる場合の対処能力をみることができると考える。また，もし母乳が足りていない場
合，母乳育児についての信念も把握できると考える。さらに，「嫁(母親)」と義母の関係性  
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も把握できると考える。 
【場面 7】は夫が休日にゴルフに出かける場面である。夫への信頼や夫との関係性が把
握できると考える。また，夫だけが外で楽しむため，孤独感を持つのか，自分も楽しもう
としているのかがわかると考える。 
【場面 8】は夫が，母親の両親が出産祝いをくれないのはおかしいと述べている場面で
ある。母親の親が関与してきたときの夫との関係性をみることができる。 
【場面 9】は妊婦健診で医師から体重増加と間食について指導される場面である。他者
からのアドバイスをどう受け止めるのかを把握できると考える。また，他の場面で医師と
看護師や事務職への対応の違いを比較することで，自分より強い立場の人に対しては何も
言わないが，弱い立場の人に怒りをぶつけるのかなど，相手の地位によって態度を変える
傾向を把握できると考えた。 
【場面 10】は子どもに鍵をなくしたことを責められる場面である。母親に非がある場合，
謝ることができるのは健康的な人だと考えるが，子どもへ攻撃が向かうこともある。また，
この場面は前半に配置するより，防衛が取れ始めた後半に配置した方が，より母親の特性
を把握できると考えた。 
【場面 11】は夜中に実母に電話をかけて育児相談をするが，実母に迷惑がられ拒否され
る場面である。この場面は，たまの相談であれば実母も親身になってくれるが，頻回に夜
中の電話があった場合，実母でも電話を拒否すると考え設定した場面である。いつでも，
どんなときでも味方であると思っている実母からの拒否に対し，どのように反応するのか
で，実母との関係性と，母親が精神的に追い込まれたとき，どのような行動に出やすいか
を把握できると考えた。 
【場面 12】は若い女性が夫らと内緒の旅行に行くことを母親に話す場面である。夫婦の
間に入る侵入者がいる場合，夫への信頼度がわかる場面であると考える。また，夫婦で何
らかの問題が発生したとき，話し合おうとする姿勢があるのか否か，感情的にならず，冷
静に対処しようとする姿勢があるのか否かを把握できると考えた。 
【場面 13】は子どもが泣いているときに近隣住民から苦情を言われる場面である。地域
の人との関係性がわかる場面であると考える。また，苦情を子どもに転嫁する場合は，場
面 10 と同様に虐待の可能性も予測できると考える。 
【場面 14】は夫が母親の気持ちを無視して，夫の親からの忠告は「君のため…」とアド
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バイスをしている場面である。夫婦の関係性や孤立感，強い不安感がある可能性を把握で
きると考える。 
【場面 15】は子どものいない友人から育児の大変さを共感してもらえるが，代わりには
なれないと，受け取り方によっては一人で頑張るように言われている場面である。育児に
対する気持ちを把握できると考える。 
【場面 16】は通りがかりの女性が泣いている子どもを気にかけ「ずいぶん泣いています
が大丈夫ですか？」と問いかけている場面である。隣で手に腰を当てた母親が立っており，
これは母親が怒っているようにも，あきれているようにも，女性に対して威嚇しているよ
うにも見える。子育てにおいて母親がイライラしているとき，他者が支援のために手を差
し伸べた際に，それを受け入れるのか拒否するのかを推測できる場面だと考える。テスト
の後方に配置する場面であるため，母親の真の姿がみえる可能性があると考える。 
【場面 17】は陣痛で苦しい時，夫に理不尽な意見を言われている場面である。陣痛に限
らず，育児で辛いと感じたとき，夫に理不尽なことを言われたときの対応を把握できると
考える。この場面は最後の方に配置しているため，防衛が取れ母親の真の姿がみえてくる
と考える。 
 【場面 18】は予防注射の薬液が切れて再度病院に来なくてはならない状況である。母親
の落ち度ではないため，怒りが生じても不思議ではない場面である。防衛が働いていると
きは冷静に対処できるが，防衛が働かず感情的になりやすい人はこの場面で暴言を吐くな
どの行動に出ると考えられる。また，冷静に状況をみて，母親が自分の意思を主張できる
のか否かも把握できる場面であると考える。 
 
2．判定基準の設定 
1)「建前」の反応内容の分類 
本研究では，「建前」と「本音」の反応の特徴を抽出するために，KJ 法(川喜多，1986)
を用いてカテゴリー化を行った。反応内容は，1 文 1 意味となるカードにし，研究者 1 名
が意味の類似しているカードをまとめサブカテゴリーを作成した。不適切なカードが存在
しないことを他の研究者 2 名が確認し，次に研究者 3 名が類似していると思われるサブカ
テゴリーを集め，カテゴリーを作った。また，研究者 3 名がサブカテゴリーおよびカテゴ
リーごとに仮称をつけた。なお，これらの作業は研究者間の一致率が 80％以上にすること
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を条件とした。 
「建前」のカテゴリー化をするために，作成されたカードは 421 枚あり，類似した意味
のカードは 13 個のサブカテゴリーにまとめられ(研究者間の一致率 94.3％)，さらに，3 個
のカテゴリーにまとめ，「受容｣「条件付受容」「非受容」の仮称をつけた(図 3)。「受容」と
した仮称は，一般的な受容，積極的受容，感謝，謝罪，服従であった。「条件付受容」は，
交換条件の要求，対策・予防，経過観察であった。「非受容」は，攻撃，拒否，疑問，いい
わけ，負け惜しみ，混乱であった。その他，未記入および回答内容の判定ができなかった
カードが 3 枚あった。 
 
2)「本音」の反応内容の分類 
「本音」のカテゴリー化をするために，作成されたカードは 255 枚あり，意味の類似し
たカードは 8 個のサブカテゴリーにまとめられ(研究者間の一致率 83.7％)，さらに，2 個の
カテゴリーにまとめ「ポジティブ｣「ネガティブ」の仮称をつけた(図 4)。「ポジティブ」は，
喜び，期待感であった。「ネガティブ」は，悲しみ，不安，嫌悪感，抑圧，怒り，恥ずかし
いであった。その他，回答が無効あるいは内容の判定ができないカードが 46 枚あった。 
 
3)「ギャップ」の判定 
「ギャップ」は，「建前」と「本音」に相違がある状態とし，その有無を判定した。 
 
4) カテゴリーの仮称 
(1) 建前 
 本テストに描かれた左側人物の発言によって，欲求不満に陥った右側の人物が何という
か「自分なら実際に言うと思う発言内容」を，右側人物の上方にある吹き出し内に書いた
反応であり，表向きの方針や表明をさす。 
「建前」の吹き出し内に書かれた反応は「受容」「条件付受容」「非受容」の 3 つのカテゴ
リーに分けた。その際，判定の基準は記入された内容を切片化せず反応のまとまりとした
(各場面の具体的な分類は資料 4 を参照)。反応のまとまりで分類する理由は，日本人は相
手に対し要求をするときなど，はじめに謝罪する習慣があることや，相手の言い分を受け
止めてから自分の思いを伝えるという傾向があるからである。 
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① 受容 
「受容」は左側人物の発言に反論せず，受容すること。喜びや期待感による感謝や，こ
ちらに非があったと謝罪することや，相手に何も言えないこと。また，「えっ(とっさに発
することば)」「なに？」など，その時に感じたことをただそのまま言うこと。 
② 条件付受容 
「条件付受容」は左側人物の発言に対し，自分がどうしたら良いのか，相手にどうして
ほしいのかなど，建設的で具体的なコーピングを述べている。また，左側人物に対して要
望を述べストレスを回避あるいは軽減し，相手の言うことを受け入れようとする。未来に
向かって「～しましょう」や「～すればよかった」「今度は～しましょう」など状況を改善
することにし，欲求不満を受容しようとすること。 
③ 非受容 
「非受容」は左側人物の発言に対し，言い訳や反論，攻撃的なことばなどによって受容
しない。反応のはじめに受容する言葉があっても，最終的に受容していなければ非受容と
する。また，破壊的な条件を突きつけ相手を拒否する場合も非受容とする。 
例えば，「ごめんなさい。でも～でしょ。」や「分かったわ。でも～じゃないの」など，
はじめは「受容」していても後に「非受容」となる場合は，母親が最も伝えたい内容を優
先し「非受容」に分類する。同様に「受容」と「条件付受容」があった場合は「条件付受
容」に分類する。これらの作業をするために「受容」などの分類の基準を，母親の反応か
ら具体的に掲載したマニュアルを作成した(資料 4)。 
 
(2) 本音 
 本テストに描かれた左側の人物の発言によって，右側の人物が本当に心の中で思ってい
る気持ちや考えなどで，「思っているが実際には言わない内容」を右側人物の下方にある吹
き出し内に書いた反応のことをさす。「本音」の吹き出し内に書かれた反応は「ポジティブ
感情」と「ネガティブ感情」の 2 つのカテゴリーにわけた。 
① ポジティブ感情 
「ポジティブ感情」は「喜び」「期待感」の 2 つである。これらは母親が感謝や状況が
良くなることを考えており，育児ストレスを軽減する良好な感情としてまとめ，「ポジティ
ブ感情」とした。 
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②ネガティブ感情 
「ネガティブ感情」は「怒り」「嫌悪感」「悲しみ」「恥しい」「抑圧」「不安」の 6 つで
ある。これらは大きく「攻撃性」と「抑うつ」に分類が可能で，性質の異なる感情である
が，児童虐待や産後うつ病などの諸問題に影響する否定的な感情としてまとめ，「ネガティ
ブ感情」とした。また，母親の感情が不明なことが多かったため，「喜び」「期待感」「攻撃」
「嫌悪感」など，8 つの「感情」を記載し「本当の気持ち(本音)」に最も近い「感情」を，
1 つだけ選択する項目を設けた(資料 1)。 
 
(3) ギャップ 
 「ギャップ」は本テストの母親が内面で感じている「本音」と，実際の発言内容である
「建前」の違いから判定した相違である。例えば，「建前」では「受容」しているが「本音」
では左側人物の発言を受け入れられず拒否する態度や，怒りや悲しみなど「ネガティブ感
情」であれば「ギャップあり」と判断した。また「建前」では「条件付受容」をしている
場合，「本音」が「ポジティブ感情」であっても「次は～すればいいね」などの提案がある
場合「ギャップが多少ある」と判断するなど，基準を設けた(図 5 参照)。 
23 名に対して行ったプレテストでは研究協力者が独自に「ギャップ」の程度を判断する
ことが困難だったため，次の調査では母親にも「建前」と「本音」が一致しているか否か
を選択してもらうこととした。選択肢は「一致している」「一致している ～ 一致していな
い」「一致しない」の 3 つである(資料１)。 
 
5) 「建前」と「本音」のカテゴリーの反応数 
 本テスト第 1 版の各カテゴリー別の反応数は，表 11 のとおりであった。テストの前半
には「受容」の反応数が多く，後半には「非受容」が多かった。場面 1，5，8，11，17，
18 を除き偏りはあるものの 3 つのカテゴリーに分散していた。「本音」は，状況によって
出現する感情にやや違いがみられたが，怒り，嫌悪感，不安，喜びなどが多かった。「建前」
と「本音」の違いから，「ギャップ」があると推測された反応は，全ての場面でみられたが，
「ギャップ」の程度は判定できなかった。表 11 は「ギャップ」有りと判定できた人数を示
しており，場面 1～3，15 以外は半数以上の人が「ギャップ」を持っていた。 
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(1)「建前」の「受容」が多かった場面 
「建前」反応は，場面 1 で反応数の偏りが認められた。場面 1 は相手に悪気がなく，子
どもをあやそうとしたが子どもが泣いてしまった場面である。ほとんどの人が「いいです
よ」「気にしないでください」などの「受容」であった。しかし，「本音」では「仕方がな
い」と感情を抑圧している人もいた。 
場面 5,6,7,10,13 は半数前後の人が「受容」であった。このうち，義母が産後の手伝いに
来るという場面 5 では「お願いします」と「受容」している人が 12 人であった。「本音」
では拒否的な言葉や，嫌悪感が多く「ギャップ」が生じる場面であった。 
場面 6 は義母がミルクを強く勧めるところでは，半数近くが「そうですね。ミルクをあ
げてみます」と「受容」していたが，「本音」では怒りなどネガティブ感情を持つ人がおり，
ギャップを生じる場面であった。しかし，中には先輩ママのアドバイスをありがたいと受
け止め，ミルクをあげてみようかとポジティブにとらえている人もいた。また，「そうです
か」「はいはい」などの回答は，ポジティブにもネガティブにも取れるため判断できなかっ
た。 
場面 7 は夫が仕事でゴルフに出かけ，仕事では仕方がないと「受容」しているが，「本音」
では夫が外出することで，次は自分が外出できると期待している人が最も多かった。しか
し，夫だけが自由に外出することに怒りを持つ人もおり，ギャップが生じた。一方，感情
の判別がつかない「本音」は「しょうがないねー」「一日のんびり何しよう」など，ポジテ
ィブにもネガティブにも受け取れる反応であった。 
場面 10 は子どもに鍵がないことを責められたとき，自分の非を認め謝罪し子どもの言い
分を「受容」する人が 10 人であった。しかし「本音」では鍵をなくした事態に「家に入れ
ないのでは」という育児ストレスには直接関係のない不安を持つ回答があった。また，「本
音」で子どもに怒りを向けている反応が 1 件あった。「ギャップ」を感じた人は半数以下で
あった。 
場面 13 では近隣住民に子どもの夜泣きに対する苦情を受けているが，「すみません」と
「受容」する人が 13 人であった。「本音」では夜泣きをなくす方法を教えてもらおうと考
えている人や，心配してくれていると喜ぶ人がいたが，ほとんどは不安や怒りなどのネガ
ティブな感情であった。「ギャップ」を感じた人が 22 人と最も多かった。 
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(2)「建前」で「条件付受容」が多かった場面 
 「条件付受容」が多かったのは場面 2,3,10,11 であった。場面 2 は妊娠中に実家で横にな
っていたとき実母に動かないとだめだといわれ，これから動くという意思表示をする人や，
ゆっくりさせてほしいとする人が 9 人であった。この場面では反応が分散されて「受容」
する人や，「やりたくない」と，半数以上の人が自分の思いをそのまま述べることができ，
「ギャップ」を感じている人も 9 人と少なかった。 
 場面 3 はレストランが休みのため，夫が謝罪しているが，夫の好意を素直に受け止め，
「予約を入れておけばよかったね」「また連れてきて欲しい」などの「条件付受容」が多か
った。しかし，「また来よう」「他の所へ行こう」という反応はネガティブなのかポジティ
ブなのか判定できなかった。「ギャップ」は 6 人と最も少なかったが，「本音」は「ちゃん
と調べて」や「段取りが悪い」と怒りを感じている人がいた。 
 場面 10 は鍵をなくしたことを子どもに責められるところであるが，「受容」と「条件付
受容」は同数であった。「鍵を探すから待ってほしい」「パパに連絡しよう」などの反応が
多いが，「本音」では鍵がみつからないことを思い不安になる人が多く，子どもの前で恥ず
かしいと感じる人もいた。 
場面 11 は実母に夜中に電話をかけ迷惑がられ，それでも何とか相談に応じてほしいと，
「条件付受容」が 10 人いた。しかし「本音」では怒り，悲しみ，抑圧などネガティブな回
答が多く，中には恥ずかしいと自分を責める人もおり，「ギャップ」を感じている人は約半
数いた。 
 
(3)「建前」で「非受容」が多かった場面 
 半数以上の人が「非受容」だったのは場面 8,14,16～18 であった。さらに，10 人以上の
「非受容」は場面 4,9,12 であった。  
場面 4 では夫が育児に協力しないで，一人だけ寝ていることに対し，「建前」で「自分も
疲れているのよ」「がまんして」など，自分の思いを表出できている人が 11 人いたが，丁
寧に相手を非難している場合は「ギャップ」を感じている人もいた。また，「ごめんね」な
ど「受容」していても「本音」では「非受容」であることが多く，「ギャップ」は 14 人が
感じていた。 
場面 8 は夫から妻の実家から出産祝いがないのはおかしいと言われ，両親に聞いてみよ
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うと「条件付受容」する人もいるが，16 人は夫の図々しさや，夫の親も出産祝いをくれな
いことを述べる「非受容」であった。自分の親を悪く言われ，怒りや悲しみを感じる人は
多かったが，「産後に十分手伝ってもらったよ」など，自分の親を擁護する回答などでは，
感情はわからなかった。 
場面 9 は医師から体重増加を指摘されているが，「あれ，なんでかしら？」「それほど食
べていません」など，体重が増えたのは自分の責任ではないようにふるまう人が多かった。
「本音」では体重増加を指摘され，医師に対し嫌悪感を持つ人や，自己管理ができていな
いことについて恥ずかしいと感じるからか，「ギャップ」も 16 人あった。 
場面 12 は若い女性が夫らと旅行に行くことを述べているが，ありえない行為だと強く非
難し，夫を厳しく問い詰めようとする「非受容」が半数近くみられた。ただし「受容」も
ほぼ同数あり，女性の前では「楽しんできて」というものの，「本音」では女性がわざわざ
言ってくることや，夫に怒りを持つ人が多く，「ギャップ」を感じる人が 16 人と多い場面
であった。 
場面 14 は夫から義母は妻のために言っているのだとアドバイスを受けるが，夫が間に入
って自分を守ってくれず，義母の言いなりであることや，義母の言い分は全く自分のため
ではないという「非受容」が，20 人あった。また「本音」では怒りや悲しみなどのネガテ
ィブな反応があった。しかし，「親をかばいたいんだな」「お互い直すべきところは直して
いこうね」など感情が不明であることが他の場面に比べ多かった。 
場面 15 は友人が育児の大変さを共感している場面だが，子育ては大変だけど楽しいと
「非受容」の反応であった。「本音」では育児の大変さを共感されて嬉しいと感じる人や，
手伝いを期待する回答が多く，ネガティブな感情は少なかった。しかし，「ギャップ」を感
じている人は 10 人おり，記入されない何らかの「ギャップ」の存在が予測される場面であ
った。 
場面 16 は泣いている子どもを心配した人が声をかけてくれるが，多くは「大丈夫です」
と「非受容」のことが多かった。しかし「本音」では「今は声をかけてほしくなかった」
「余計なお世話」などと書かれていることが多く，「建前」の「大丈夫です」は相手の関わ
りを拒否する回答だと考えられた。一方「本音」で「やさしい人だな」と喜びを感じる人
もいた。したがって，「本音」で拒否している場合に「非受容」とした。この場面の反応に
ある「大丈夫です」は感情がわかりにくく，「本音」の記載がないと「建前」の判断ができ
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ないことが判明した。しかも「ギャップ」を感じた人は 19 人で 2 番目に多い場面であった。 
場面 17 は陣痛で苦しい時に夫から理不尽なことをいわれ，「出ていけ」「産んだこともな
いくせに偉そうなこと言うな」などの拒絶反応が多く，1 人の未記入を除き全員が「非受
容」であった。また「本音」でも離婚を考えるほどの怒りを感じる人が 7 名いたが，「建前」
で言いたいことを言えた人は「ギャップ」がほとんどなかった。 
場面 18 は予防接種の薬が切れたことに対し，次の予約をお願いする「条件付受容」の人
が 12 名であり，多くは「薬がないのはなぜか」と，子ども連れの大変さを理解するよう苦
情を述べるなど「非受容」が多かった。また「建前」では「わかりました」というものの，
「本音」では怒りや自分が予約しなかったからと我慢する人がおり，「ギャップ」を感じる
人も 17 人と多かった。 
 
Ⅳ．研究方法 
1．対象 
保育園・幼稚園，子育て支援サークルを利用している乳幼児をもつ母親 520 名である。
母親の年齢制限は特に設けず，0～6 歳までの乳幼児を養育していることを条件とした。 
 
2．調査期間  
 調査期間は 201X 年 7 月から 201X + 2 年 3 月であった。 
 
3．調査場所 
 A 県 3 市町村の 6 施設とした。 
 
4．調査内容 
 アンケートは以下の項目から構成されている(資料１)。 
1) 対象者の属性 
対象者(以下，母親とする)の年齢，職業の有無，子どもの人数と年齢。 
2) 本テスト 
P-F スタディの絵をモデルに，育児中の対人的ストレスに特化し著者自身が考案した 18
場面からなるテストである。この本テストに登場する左側の人物はストレス源となる発言
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をする夫や義母，実母などで，右側の人物は妊娠期から幼児を育てている母親である。 
各場面の回答欄(吹き出し)は 2 か所あり，右側の人物の上側には，実際に自分が言うと
思う内容を記入する。次に，右側の人物の下側には，実際には言わない「本当の気持ち」
を，それぞれの吹き出しに記入するものである。回答はあまり考えず，直感で記入するよ
う指示されている。また，「ギャップ」の程度と，そのときの感情に最も近いと思われる選
択肢を，建前と本音の一致度はどの程度か，「一致している」「一致している～一致してい
ないの間」「一致していない」の 3 つから１つ選択してもらった。また，母親の主観的評価
でそのときの感情を 1 つ選択してもらうために，「喜び」「期待感」「悲しみ」「不安」「嫌悪
感」「怒り」「恥かしい」「抑圧(がまん・あきらめなど)」の 8 つの選択肢をイラストの右側
に欄を設けた(資料１)。 
なお，本テストのプレテストの分類では KJ 法によって反応を一文一意味のカードを作
りカテゴリーを作成したが，本章の母親の反応内容の性質はほとんど変わらず，かつ，プ
レテストと同様に「建前」は 3 つのカテゴリーに分類が可能であった。 
 
3) 新版 TEGⅡ(東大式エゴグラム) 
本テストによって得られた母親の特徴と比較する目的で，母親の自我状態を知ることの
できる TEGⅡを使用した。TEGⅡ(東京大学医学部心療内科 TEGⅡ研究会，2006)は石川・
和田・十河・伊藤(1984)を中心として東京大学心療内科教室のメンバーの協力によって開
発された交流分析理論を基礎とした 3 つの自我状態，すなわち，「P」Parent ＝ 親の自我
状態，両親あるいは養育者から取り入れられた自我状態と，「A」Adult ＝大人の自我状態
で，事実に基づき物事を客観的かつ理論的に理解し，判断しようとする自我状態と，「C」
Child = 子どもの自我状態で，子どもの頃に実際に感じたり，行動した自我状態を評価す
るものである(東京大学医学部心療内科 TEGⅡ研究会)。ちなみに，交流分析は自我状態に
焦点を当て，対人関係を良好にする心理分析であり，対人関係に悩む人に効果があるとい
われている(東京大学医学部心療内科 TEGⅡ研究会，2006)(植木・佐藤，2002)。 
TEGⅡの質問項目は「他人の言うことに左右されやすい」「人の気持ちがなごむように
話をする」など 53 項目(3 件法：はい＝2 点，どちらでもない＝1 点，いいえ＝0 点)からな
る。 
得られた結果は，それぞれに該当する質問項目から 5 つの下位尺度得点を算出し，その
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得点の高低の関係を配置図に示し自我状態の特徴を捉えることができる。さらに，得点の
高さや低さによって主に下記の「 」内の見方をしている。 
CP(批判的な親)は，父親的な役割を担う批判的な親の自我状態であるが，得点が高い場
合は「良心に従う，責任感が強い，建前にこだわる，完璧主義」で，得点が低い場合は「物
事にこだわらない，のんびりやである，規則を守らない，いいかげんである」とみること
ができる。 
NP(養育的な親)は母親的な役割を担う養育的な親の自我状態で，得点が高い場合は「他
人の世話をする，思いやりがある，過干渉，おせっかい」で，得点が低い場合は「淡白で
ある，さっぱりしている，冷淡である，気配りをしない」とみている。 
A(理性的・理論的)は大人の自我状態で，得点が高い場合は「理性的である，理論的で
ある，人間味に欠ける」で，得点が低い場合は「構えない，素朴である，情緒的である，
情に流される，思い込みで判断する，計画性がない」とみている。 
FC(自由な子ども)はもって生まれた自然な姿である自由な子どもで，得点が高い場合は
「創造性に富む，感情表現が豊かである，自己中心的で落ち着きがない」で，得点が低い
場合は「物静かな感じ，素直である，引っ込み思案，物事を楽しめない」とみている。 
AC(順応した子ども)は親の影響を受けて順応した子どもであり，得点が高いと「協調性
に富む，従順である，依存心が強い，優柔不断，自己評価が低い」で，得点が低いと「マ
イペース，自主的に行動する，人に気兼ねしない，自分勝手である，頑固，人と共に行動
できない」とみている。 
これらの因子の基本的構えは，CP は自己肯定的傾向および他者否定的傾向，NP は他者
肯定的傾向，FC は自己肯定的傾向，AC が自己否定的傾向と関連があるとされている。た
だし，各自我状態は，良し悪しで捉えるものではなく，長所と短所の両面をもっていると
解釈されている。 
TEGⅡと育児ストレスを比較した先行研究には，FC(自由な子ども)の得点が低く AC(順
応した子ども)の得点が高いと，ストレスを感じる傾向にある(島澤ら，2015)ことや，育児
不安の高低に母親の FC と AC が関与する(喜多ら，2001)という報告がある。また，母親の
自我状態が育児中の不安やストレスに関係している(木内，2001)。 
以上のことから，TEGⅡは母親の行動や主張を抑える傾向を反映する自我状態が「建前」
と「ギャップ」の程度を評価することに適していると考えられる。  
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4) 日本版 POMS(Profile of Mood States) 
POMS(横山，荒記，1994)は過去 1 週間に起こった，6 つの気分・状態(緊張・不安，抑
うつ・落ち込み，怒り・敵意，活気，疲労，混乱)を測定できる尺度である(横山，荒記．
1994)。POMS は母親の「ネガティブ感情」だけでなく，「ポジティブ感情」も同時に測定
できるため，本テストにおける母親の感情の評価に即しており，かつ，「ギャップ」の大き
さが POMS のネガティブな感情と関連すると考え「本音」の各カテゴリーと「ギャップ」
の程度を評価することに適しているため使用した。 
POMS は「希望が持てない」「孤独でさびしい」などの 65 項目(5 件法：「全くなかった」
＝0 点から「非常に多くあった」＝4 点まで)で，過去 1 週間に起こった気分を，6 つの気
分・状態を評価できるが，性格傾向を評価するのではない。 
測定できる因子と質問項目の数は，「T-A(緊張・不安：Tension－Anxiety)」が 9 項目，「D(抑
うつ・落ち込み：Depression－Dejection)」が 15 項目，「A-H(怒り・敵意：Anger－Hostility)」
12 項目，「V(活気：Vigor)」が 8 項目，「F(疲労：Fatigue)」が 7 項目，「C(混乱：Confusion)」
が 7 項目である。T 得点は得点が高いほど，その因子が高ことを示す。これら 65 項目の質
問中 58 項目が前述の 6 つの因子に分類されており，7 項目の質問は 6 つの因子に含まれな
いダミーで，因子別に合計点を算出できる。判定の目安には粗得点と年齢を考慮した標準
化得点[ T 得点＝50+10×(素得点－平均値)／標準偏差)がある。本研究では，先行研究にお
いて年齢が抑うつ状態に影響することもあるため，年齢を考慮した T 得点を採用した。 
POMS の V(活気)を除く 6 つのストレス反応は，個人が持つ感情の全てを網羅しており，
本研究の「本音」のサブカテゴリーのうち，「不安」「怒り」は用語がほぼ同じであること
と，用語は違うが，「悲しみ」「抑圧」「恥ずかしい」「嫌悪感」はネガティブな感情である。
また，「喜び」「期待感」はポジティブ感情であり，POMS の「活気」と比較が可能である
と思われる。 
また，対人関係におけるネガティブ感情には，「好ましくない対人関係の存在(対人葛藤
や攻撃性など)」と「好ましい対人関係の欠如(対人不安やシャイネスなど)」がある(中村，
2003)。その点を POMS はネガティブ感情の「怒り・敵意」が，「好ましくない対人関係の
存在」に該当し，「緊張・不安」「抑うつ・落ち込み」「疲労」「混乱」が「好ましい対人関
係の欠如」に通じると思われた。 
POMS を用いた母親の心理状態に関連する先行研究では，育児中の母親はポジティブな
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感情とネガティブな感情を常に持ち合わせている(大日向，1997；清水，2003a；清水・伊
勢，2006)。対児感情の低い人はネガティブ感情と有意な関係があり，「活気」が低く「怒
り・敵意」「抑うつ・落ち込み」「混乱」が高かったという報告がある(武田，2007)。また，
マタニティブルーズや産後うつ病を予知するために，妊娠中から産褥 1 か月間の気分・感
情状態をみた研究では，妊娠中の状態が産褥 1 か月のうつ病を予測できたとしている(片岡
ら，2000)。 
 以上のことから，母親の「本音」と「ギャップ」が母親の心理状態に影響すると考え，
POMS を使用する。 
 
5．分析方法 
1) 分類の方法 
(1)「建前」について 
「建前」を 3 つのカテゴリーに分類し，各カテゴリーに占める人数および割合を求めた。
分類の際には研究者 2 名がそれぞれ分類したものを確認した。 
なお，「大丈夫です」の場合，相手を安心するための「受容」なのか，これ以上かかわりた
くないための「非受容」なのかを判断する際には，「本音」が「ポジティブ感情」であれば
「受容」，「ネガティブ感情」であれば「非受容」とした。無回答は不明とした。 
 
(2)「本音」について 
「本音」を 2 つのカテゴリーに分類し，各カテゴリーに占める人数および割合を求めた。
分類は母親の主観的な選択肢を適応した。無回答は，反応の内容から明らかにポジティブ
なのかネガティブなのかわかる場合は「ポジティブ感情」あるいは「ネガティブ感情」と
したが，2 つ以上の感情に印がついている場合は不明とした。 
 
(3)「ギャップ」について 
「ギャップ」の有無は研究者が判定できたが，「ギャップ」程度についての判定は困難だ
ったことを踏まえ，母親の主観的な選択肢を適応した。無回答に対しては，他の母親の反
応のうち「建前」と「本音」が同じであっても「ギャップ」を感じていることがあったた
め，「ギャップ」の有無を判断するのは不適切と考え，そのまま不明とした。 
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(4) 本テストの反応について 
 (1)～(3)で分析した各カテゴリーに該当する人数と割合を表にまとめ，「建前」の 3 つの
カテゴリー，「本音」の 2 つのカテゴリーおよび「ギャップ」の最も多い場面，最も少ない
場面を明らかにした。 
 
2) 本テストの各データのコーディング 
(1)「建前」と「本音」の各カテゴリーと「ギャップ」の合計点 
各場面における各カテゴリーを 1点とし，母親個人ごとに 18場面の合計点を算出した。
合計点を求める反応項目は，「建前」の「受容」「条件付受容」「非受容」の 3 項目，「本音」
の「ネガティブ感情」「ポジティブ感情」の 2 項目である。例えば，ある母親が 2 つの場面
で「受容」の反応をし，16 の場面で「非受容」の反応を示した場合は，「受容合計」2 点，
「非受容合計」16 点である。「ギャップ」は「ギャップなし」を 0 点，「ギャップ多少あり」
を 1 点，「ギャップあり」を 2 点とし 18 場面における母親個人の合計点を算出した。 
各合計得点に対し，正規性の検定(Kolmogorov-Smirnov の正規性検定)を行った。その結
果，全て正規分布しているとはいえなかった。しかし，「受容」「条件付受容」「非受容」「ギ
ャップ」のヒストグラムでは正規分布に近い形をしていたため，中心極限定理を採用し，
正規分布に従うものとした。また，TEGⅡの 5 つの各下位尺度の「低群」「中群」「高群」
の 3 群間の比較をする際，「受容」「条件付受容」「非受容」および「ギャップ」の等分散性
を確認したところ，等分散性が認められた。 
一方，「ポジティブ感情」と「ネガティブ感情」のヒストグラムはやや偏りを認めるが，
POMS の 6 つの下位尺度の「低群」「中群」「高群」の 3 群間で「ポジティブ感情」「ネガテ
ィブ感情」の等分散性を認められた。以上のことから群間の差の検定はパラメトリック検
定を行う。 
 
(2)  TEGⅡの下位尺度得点  
 TEGⅡの下位尺度の得点は得点集計法に基づきまとめた。この得点はパーセンタイル値
を基準に 5 段階にコード分類される。コードは 0～5％未満を 1，5～25％未満を 2，25～75％
未満を 3，75～95％未満を 4，95～100％を 5 としている。本研究におけるコーディングで
は，母親らの特徴と育児ストレスの各カテゴリーとの差の検定が容易になるよう，さらに
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0～25％未満のコード１と 2 を「低群」，25～75％未満のコード 3 を「中群」，76～100％の
コード 4 と 5 を「高群」とし，3 群に分けた。 
  
(3) POMS の下位尺度得点 
POMS の各 6 つの下位尺度を得点集計法に基づき素得点にまとめた後，換算表により T
得点(標準化得点)に換算した。V(活気)を除くすべての下位尺度は POMS の診断の目安であ
る「健常」を 60 点未満(Mean±1SD 以下)，「その他の訴えと合わせて受診させるか否か判
断する(以下，要注意群)」を 60 点以上～75 点未満(Mean±1SD～2.5SD)，「専門医の受診を
考慮する必要あり(以下，要受診群)」を 75 点以上(Mean±2.5SD 以上)に従い，次の 3 群に分
けた。「健常」を「低群」，「その他の訴えと合わせて受診させるか否か判断する」を「中群」，
「専門医の受診を考慮する必要あり」を「高群」とした。なお，V(活気)の T 得点は 40 点
以下を「その他の訴えと合わせて受診させるか否か判断する」としているため「中群」と
した。 
 
3) 分析手順 
統計処理には SPSS19.0 for Windows により，基本統計の算出，相関，群間差の検定を行
った。検定の有意水準は危険率 5％未満とした。 
(1) 基本統計 
対象者の年齢，分娩経験(初産・経産)，子どもの数，職業の有無を算出した。本テスト
の各場面における母親の反応が全ての各カテゴリーに分散されることを確認するとともに，
各カテゴリーの合計点・平均値・中央値・標準偏差，各カテゴリーの人数および割合，POMS
の 6 つの下位尺度の T 得点，および TEGⅡの 5 つの下位尺度の得点の各平均値，中央値・
標準偏差を求めた。 
さらに，今回研究に協力してくれた母親の特徴を把握するために，TEGⅡと POMS の下
位尺度間の相関関係には Spearman の順位相関係を求め，母親の自我状態と気分・感情の関
係を確認した。これらの有意水準は危険率 5％未満とした。 
 
(2) TEGⅡの下位尺度と母親の反応の特徴の比較 
TEGⅡの下位尺度の得点からコーディングした「低群」「中群」「高群」の 3 群における
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各母親の「受容」「条件付受容」「非受容」「ギャップ」の合計点の平均値の比較を行った。
一元配置の分散分析により群間に有意差が認められた場合には，Tukey 法による多重比較
検定を行った。これらの有意水準は危険率 5％未満とした。 
 
(3) POMS の下位尺度と母親の反応の特徴の比較 
POMS の下位尺度の得点からコーディングした 3 群における各母親の「ポジィティブ感
情」「ネガティブ感情」「ギャップ」の合計点の平均値の比較を行った。一元配置の分散分
析により群間に有意差が認められた場合には，Tukey 法による多重比較検定を行った。こ
れらの有意水準は危険率 5％未満とした。 
 
6．倫理的配慮 
1) 個人に対する倫理的配慮 
母親には研究の目的，参加と辞退の自由，研究に協力した内容が外部に漏れないことな
ど，プライバシーの保護などを口頭と書面で説明した(資料 3)。調査の参加は自由意思によ
るものであり，いつでも参加の取りやめができること，無記名のため個人は特定されない
こと，得られた結果を研究発表および学術雑誌に発表することを記載した。また，テスト
用紙の返送をもって研究協力への同意とみなした。回答用紙はすべて無記名とし，個人を
特定する住所・氏名などの個人情報は記入せず回収した。また，得られたデータは学会・
学術雑誌などで発表されることもあるが，個人名だけでなく施設も特定されることはない。 
 
2) 研究等の対象となる個人に理解を求め同意を得る方法 
データ収集のために A 県内にある保育園・幼稚園・子育て支援センターに調査依頼を申
込み(資料 2)，6 施設より許可を得た。このうち，2 施設ではポスターと口頭によって協力
を募った。母親にはポスターあるいは依頼書によって，調査の趣旨，内容，方法について
例題を設け説明した。アンケートの協力に同意した対象者に対しては，アンケート用紙と
返信用封筒(長径 3 号)を施設長から渡してもらい，回答後に施設の職員が回収した。また，
アンケートの回収は，施設での回収と研究者に郵送する方法を母親の希望で選択してもら
った。  
残る 4 施設は，施設長との話し合いの結果，ポスターと口頭の依頼は行わず，調査の依
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頼書(資料 3)と返信用封筒とアンケートをセットにして対象者に配布した。 
 
3) 研究等によって生ずる個人への不利益及び危険性に対する配慮 
本テストに回答する予想時間は 30 分前後で，さらに POMS と TEGⅡは各 10～15 分ほど
で回答できるが対象者に負担がかかる。そのため，質問への回答は必ずしも一気に行うの
ではなく，自分の行いたい時に実施しても何ら影響はないことを伝える。また，参加は本
人の自由意思であり，途中で研究協力の同意を撤回しても，なんら不利益は生じないこと
を保証する。 
さらに，質問用紙の１つは育児ストレスによる欲求不満の場面を自分のこととして回答す
るため，何らかの刺激が対象者の心理面に悪影響を起こす可能性がある。「涙がでる」「手
が震える」「動悸がする」などの症状が出た場合，直ちに止めていただく。また「症状の持
続」「抑うつ症状の増強」などが見られた場合，専門医療機関に受診するよう勧める。また
何らかの異議を唱える場合本学の倫理委員会まで連絡ができるよう，書面に連絡先を明記
する。 
 
4) データの管理・保管・破棄 
得られたデータは鍵のかかる場所に保管し，念のため研究終了後 10 年間の保存期間を
経た後はシュレッダーにて破棄する。また，パーソナルコンピューターに入力したデータ
は，他のパーソナルコンピューターからアクセスできない状態とし，パーソナルコンピュ
ーターおよび，USB メモリーに保存し，研究者の暗証番号によってのみファイルが開くよ
う設定する。更に鍵付きのロッカーに保管する。研究終了後，データはパーソナルコンピ
ューターのハードディスクから完全削除し復元不可能とする。また，USB メモリーを初期
化した上で破棄する。 
なお，TEGⅡと POMS は，出版元である株式会社金子書房へ転載使用許諾申請を行い，
許可を得ている(資料１)。また，本研究は筑波大学大学院人間総合科学研究科研究倫理委
員会の承認を得ている(課題番号 21-394 号)。 
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Ⅴ．結果 
1．本テストによる母親の「建前」と「本音」の特徴 
1) 母親の背景 
アンケートは 520 名の母親に配布し，325 名より回収できた(回収率 62.5％)。「育児スト
レステスト」の，全く記入のないもの，POMS と TEGⅡの未実施，欠損値のあるものを除
いた有効回答数は 307 名(有効回答率 94.5％)であった。 
母親の年齢は 23～48 歳である(表 12)。また，62 歳の人が 1 人いたが，この方は子ども
の祖母にあたり，母親が養育困難のため子どもの出生後まもなくから養育をしていたため，
有効回答数に含めた。平均年齢は 35.48(SD±4.82)歳であり，30 歳代が 207 名(67.4％)であっ
た。初産婦 79 名(25.7％)，経産婦 225 名(73.3％)であった。経産婦のうち子どもの数は 2 人，
144 名(46.9％)，3 人，63 名(20.5％)，4 人，15 名(4.9％)，5 人，3 名(1.0％)であった。 
一番下の子どもの年齢は平均 3.04(SD±2.01)歳であった。年齢別にみると 0 歳が 36 名
(12.6％)，1 歳 47 名(16.5％)，2 歳 42 名(14.7％)，3 歳 30 名(10.5％)，4 歳 51 名(17.9％)，5
歳 33 名(11.6％)，6 歳 46 名(16.1％)であった。職業については，有職者が 127 名(41.4％)，
無職者が 175 名(57.0％)であった。 
 
2)「建前」と「本音」および「ギャップ」の反応の分類 
307 人の反応は 3 つのカテゴリーに該当しており，事前に設定した分類以外に新たに作
られたカテゴリーはなかった。研究者間で行った「建前」のカテゴリー分類は 85.6％の一
致がみられた(表 13)。18 場面のうち 15 場面に 80％以上の一致がみられたが，場面 11，15，
16 は 80％未満であり，特に場面 15 は 46.3％と低かった。その他，回答が無効あるいは内
容の判定ができない反応は 15 か所あった。 
また，「本音」のカテゴリーも 2 つのカテゴリーにおさまり，新たに作られたカテゴリー
はなかった。研究者 2 名が話し合いのもと行った「本音」のカテゴリー分類と，母親が選
択した項目を「ポジティブ感情」「ネガティブ感情」に分けた際，94.7％の一致がみられた
が，サブカテゴリーの判断は困難だった。その他，回答が 2 か所以上の記入あるいは無記
入の反応は 76 か所あった。 
「ギャップ」は，研究者 2 名が話し合いのもと行ったのちに，母親が選択した項目と一
致を確認したが，74.0％しか一致しておらず，「ギャップ」の有無や程度を判断することが
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困難だった。その他，無記入の回答は 15 か所だった。 
 
3) 母親の「建前」と「本音」の反応の人数および割合 
テストの前半には「受容」の反応数が多く，後半には「非受容」が多かった。場面 1，
16，17 を除き偏りはあるものの 3 つのカテゴリーに分散していた(表 14～16)。「本音」は，
状況によって出現する感情にやや違いがみられたが，怒り，嫌悪感，不安，喜びなどが多
かった。「ギャップ」は左側の人物に悪気がない場合や，言いたいことを言えたときに「ギ
ャップなし」がないことが多く，また，相手が子どもの時は「ギャップなし」が多かった。
しかし，左側の人物が他者で自分を責めてくる場面では「ギャップ」が他の場面と比較し
多かった。以下に各場面の反応の特徴について述べる。なお( )内は(左側人物：場面の簡
単な説明)である。 
「建前」のうち最も「受容」の割合が高かったのは，場面 1(他者：子をあやす)の 98.4％
であり，次いで場面 16(他者：泣いている子の心配)の 79.8％場面 7(夫：休日ゴルフ)の 65.1％
であった。最も「受容」が低かったのは場面 17(夫：陣痛)の 6.5％で，次いで場面 14(夫：
君のため)の 26.4％，場面 8(夫：両親の悪口)の 27.0％あった。 
「条件付受容」の割合が最も高かったのは，場面 3(夫：レストラン休日)54.7％，次いで
場面 9(他者：体重注意)の 35.2％，場面 10(子ども：鍵紛失)の 33.9％であった。最も「条件
付受容」が低かったのは，場面 1(他者：子をあやす)の 0.3％，次いで場面 17(夫：陣痛)の
3.9％，場面 15(他者：自分の時間)の 5.5％であった。 
「非受容」の割合が最も高かったのは場面 17(夫：陣痛)の 89.6％で，次いで場面 14(夫：
君のため)の 66.4％，場面 4(夫：子の夜泣き)の 59.0％であった。最も低かった「非受容」
は場面 1(他者：子をあやす)の 1.3％で，次いで場面 3(夫：レストラン休日)の 4.6％，場面
16(他者：泣いている子の心配)の 7.5％であった。 
「本音」では「ポジティブ感情」の割合が最も高かったのは場面 15(他者：育児は大変)
の 55.4％，次いで場面 1(他者：子をあやす)の 45.3％，場面 5(夫：義母育児支援)の 30.0％，
場面 3(夫：レストラン休日)の 27.7％であった。「ポジティブ感情」が最も低いのは，場面
13(他者：夜泣きの苦情)と場面 18(他者：薬切れ)の 0.3％であった。 
「ネガティブ感情」の割合が最も高かったのは，場面 18(他者：薬切れ)の 99.7％で，そ
の他 90％以上の割合を示したのは，場面 4，8～14，16～18 であった。「ネガティブ感情」
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が最も低かったのは場面 15(他者：自分の時間)の 42.0％であった。 
「感情」の各サブカテゴリーは，「喜び」の割合が最も高かったのは，場面 1(他者：子
をあやす)の 40.1％，次いで場面 15(他者：自分の時間)の 38.4％であった。最も低かったの
は場面 13(他者：夜泣きへの苦情)と場面 18(他者：薬切れ)の 0.0％であった。場面 1 では子
どもが泣いてしまったが，あやそうとしてくれた行為が嬉しく，場面 15 では育児の大変さ
を共感してくれたことが嬉しいと感じたことが主な「本音」であった。 
「期待感」の割合が最も高かったのは，場面 15(他者：自分の時間)の 16.9％，次いで場
面 5(夫：義母育児支援)の 12.7％であり，最も低かったのは，場面 13(他者：夜泣きへの苦
情)，場面 14(夫：君のため)，場面 18(他者：薬切れ)の 0.3％であった。場面 15 では「子ど
もが早く大きくなってほしい」という期待や，「自分に代わって面倒を見てくれないかしら」
という期待が主な記載内容であった。 
「怒り」の割合が最も高かったのは，場面 17(夫：陣痛)の 73.6％で，次いで場面 4(夫：
子の夜泣き)の 61.9％，場面 12(他者：内緒の旅行)の 53.4％で，最も低かったのは，場面
15(他者：自分の時間)の 1.0％であった。 
「悲しみ」の割合が最も高かったのは，場面 11(実母：夜中の電話)の 39.4％で，次いで
場面 13(他者：夜泣きへの苦情)の 21.5％，場面 3(夫：レストラン休日)の 14.3％で，最も低
かったのは，場面 5(夫：義母育児支援)の 0.7％であった。 
「嫌悪感」の割合が最も高かったのは，場面 6(義母：ミルクの強要)の 28.7％で，次いで
場面 5(夫：義母育児支援)の 26.4％，場面 14(夫：君のため)の 24.8％で，最も低かったのは
場面 11(実母：夜中の電話)の 1.6％であった。 
「抑圧」の割合が最も高かったのは，場面 7(夫：仕事ゴルフ)の 45.3％で，次いで場面
3(夫：レストラン休日)の 37.8％，場面 18(他者：薬切れ)の 37.1％で，最も低かったのは，
場面 10(子ども：鍵紛失)の 4.6％であった。 
「恥かしい」の割合が最も高かったのは，場面 9(他者：体重注意)の 47.6％で，次いで場
面 16(他者：泣いている子の心配)の 26.7％，場面 8(夫：両親への陰口)の 15.3％で，最も低
かったのは，場面 4(夫：子の夜泣き)と場面 7(夫：仕事ゴルフ)の 0.0％であった。 
「不安」の割合が最も高かったのは，場面 10(子ども：鍵紛失)の 56.4％で，次いで場面
11(実母：夜中の電話)の 30.0％，場面 5(夫：義母育児支援)の 23.8％で，最も低かったのは，
場面 3(夫：レストラン休日)の 0.3％であった。 
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感情の記入がなかった「不明」の割合が最も高かったのは，場面 16(他者：泣いている
子の心配)の 4.6％で，次いで場面 1(他者：子をあやす)と場面 15(他者：自分の時間)の 3.9％
で，最も低かったのは，場面 4(夫：子の夜泣き)の 0.3％であった。 
母親の選択した「ギャップ」の程度については，「ギャップなし」の人が 7 割以上だった
場面は，場面 1(他者：子をあやす)の 75.2％，場面 10(子ども：鍵紛失)の 71.0％，場面 15(他
者：自分の時間)の 77.9％，場面 17(夫：陣痛)の 74.6％であった。半数以上の母親が「ギャ
ップなし」とした場面は，場面 2(実母：実家の手伝い)の 53.7％，場面 3(夫：レストラン
休日)の 61.3％，場面 8(夫：両親への陰口)の 51.1％，場面 9(他者：体重注意)の 58.0％，場
面 11(実母：夜中の電話)の 61.2％であった。割合が最も低かったのは場面 13(他者：夜泣き
への苦情)の 29.3％であった。 
「ギャップ多少あり」の割合が最も高かったのは場面 5(夫：義母育児支援)の 35.8％で，
次いで場面 6(義母：ミルクの強要)の 33.6％であった。その他，3 割以上の人が「ギャップ
多少あり」とした場面は，場面 2(実母：実家の手伝い)の 31.9％，場面 9(他者：体重注意)
の 30.0％，場面 16(他者：泣いている子の心配)の 33.6％，場面 18(他者：予防接種)の 30.3％
であった。最も低かったのは場面 17(夫：陣痛)の 13.7％であった。 
「ギャップあり」の割合が最も高かったのは，場面 13(他者：夜泣きへの苦情)の 45.0％
が最も高く，次いで場面 6(義母：ミルクの強要)の 35.8％であった。その他，3 割以上の人
が「ギャップあり」とした場面は，場面 7(夫：休日ゴルフ)の 30.6％，場面 12(他者：内緒
の旅行者)の 30.0％であった。最も低かったのは場面 10(子ども：鍵紛失)の 5.5％であった。
「ギャップ」は状況によって程度に違いがあった。 
 
4) 各場面の反応の特徴 
【場面 1】「建前」は「受容」が最も多く，98.4％の母親が左側人物を「受容」する場面
であった(表 14)。見知らぬ他者が子どもを笑わせようとしていたことに対し，「建前」では
「気にしないでください」「大丈夫ですよ」「あやしてくれてありがとうございます」と相
手の厚意を受け止め，子どもが泣いたこと他者に責めることは全くなかった(資料 4：以下，
母親が記入した各場面の反応は資料 4 を参照のこと)。また，「条件付受容」では「抱っこ
すれば泣き止みますから，大丈夫ですよ」と，母親自身が解決することであった。しかし
「本音」では「もう，余計なことしないでよ」「かまわないでほしい」「ありがためいわく
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だな」など，相手の厚意を受容できず「ネガティブ感情」を示した人が 50.8％であった。
一方，「建前」と同様に相手の厚意に対し「泣いてすみません」「素直に謝るなんて，優し
い人だな」と相手の厚意に対し「ポジティブ感情」を持つ人は 45.3％だった。「ギャップ」
のない母親は 75.2％，多少ある母親は 16.9％，ありの母親は 7.8％であり「ギャップ」を
もつ母親が少ない場面であった。 
【場面 2】「建前」は 45.0％の母親が「わかったよ」「ごめんごめん」など，実母の忠告
を「受容」し，16.0％が「そうだね。何か手伝うよ」「散歩にでも行ってくるね」など「条
件付受容」しており，38.4％が「うるさいな」「実家だからいいじゃない」など「非受容」
であった(表 14)。一方，「本音」では 12.4％の母親が「心配してくれてありがとう」「赤ち
ゃんのためにも動かないといけないな」など，実母の意見に対し「ポジティブ感情」を示
したが，85.0％が「ひどい」「実家の意味がない」など「ネガティブ感情」であった。「ギ
ャップ」なしは 53.7％，多少ありは 31.9％，ありは 13.7％と 4 割程の母親が「ギャップ」
をもつ場面であった。 
【場面 3】「建前」は 40.7％の母親が「いいよ，気にしないで」「ありがとう。いい散歩
になったよ」など，夫の厚意を「受容」し，54.7％が「また今度来ましょう」「仕方ないよ，
また連れてきてね」など「条件付受容」しており，4.6％が「何で調べてこなかったの」「え
ー，これからどうするの」など夫を責める「非受容」であった(表 14)。一方，「本音」では
27.7％が「気を遣ってくれてありがとう」「臨時休業だからしかたないよ」「また来よう」
など，夫の厚意に対し「ポジティブ感情」を示した。しかし 68.7％が「私が段取りすれば
よかった」「頼りにならないな」「調べておけばいいのに」などの「ネガティブ感情」であ
った。「ギャップ」なしは 61.3％，多少ありは 28.0％，ありは 10.1％と 4 割近くの母親が
「ギャップ」をもっていた。 
 【場面 4】「建前」は 28.7％の母親が「わかりました」「ごめんなさい。なかなか寝てく
れなくて」など，夫の言い分を「受容」し，12.4％が「違う部屋で寝るね」「ごめんね。今
静かに寝かすね」など「条件付受容」しており，59.0％が「私だって疲れているのよ」「自
分の子どもなんだから，あなたもみなさいよ」など「非受容」であった(表 14)。一方，「本
音」では 1.0％が「少しは手伝ってほしいな」期待感をもつ「ポジティブ感情」を示した。
しかし，98.7％は「明日も仕事だからかわいそうだな」「しょうがないか」「自分ばかり疲
れているみたいなこと言わないで」「ふざけんな」「しゃべらないで」など，不安や怒りを
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伴う「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」なしは 47.9％，多少ありは 24.4％，あり
は 27.7％と半数の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 5】「建前」は 33.2％の母親が「ありがとうございます」「じゃ，お願いしようか
な」など，夫を通じて義母の手伝いを「受容」し，13.7％が「ありがとうございます。今
のところ大丈夫です。困ったら電話します」「昼間見てもらえると助かります」など，具体
的に義母にお願いしたいことを述べる「条件付受容」だった(表 14)。53.1％が「気持ちだ
けありがたく受け取っておきます」「以外と大丈夫だから丁寧にお断りして」など「非受容」
であった。一方，「本音」では 30.0％の母親が「お義母さん来てくれると心強い」「気を遣
いそうだけど甘えさせてもらおう」など「ポジティブ感情」を示した。しかし， 68.7％は
「気を遣うから嫌だな」「助かるけどあれこれ言われるのが心配」など，義母の意見に対し
「ネガティブ感情」をもっていた。「ギャップ」なしは 40.7％，多少ありは 35.8％，なし
は 23.5％と 6 割程の母親が「ギャップ」をもっていた。なお，この場面では夫が登場して
いるが，母親の反応はほぼすべてが義母に向けられたものであった。 
【場面 6】「建前」は 45.0％の母親が「そうしてみます」「じゃ，ミルク足してみます」
など，義母の提案を「受容」し，18.2％が「助産師さんに相談してみます」「もう少しあげ
てみて，それでも泣いたらあげます」など「条件付受容」しており，36.8％が「そうです
か。でもおっぱいだけで頑張ります」「最新の育児書を読んでください」など「非受容」で
あっ(表 14)た。一方，「本音」では 10.4％が「本当に足りないのかも。ミルクあげてみよう
かな」「経験者の言葉は聞いてやってみよう」など，義母の提案に対し「ポジティブ感情」
を示した。しかし，89.3％が「いちいちうるさいな，ほっといて」「息子と一緒にしないで」
「私のせいみたい。気分悪い」など「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」なしは 30.6％，
多少ありは 33.6％，ありは 35.8％と７割程の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 7】「建前」は 65.1％の母親が「いってらっしゃい」「仕事の付き合いも大事だか
ら仕方ないよ」など，夫がゴルフに行くことを「受容」し，23.1％が「帰ってから手伝っ
てね」「いいな。私も一日ぐらい遊びに行きたい」など「条件付受容」しており，11.4％が
「何が仕事だ！ふざけるな」「私はいつ休めるの？」など「非受容」であった(表 15)。一方，
「本音」では 11.7％が「私も遊びに行っちゃおうかな」「休みにいたらうっとうしい。いな
いほうが楽。せいせいする」など，夫の不在を喜ぶ「ポジティブ感情」を示した。しかし，
87.3％は「行かないで育児を手伝ってほしい」「結局遊びでしょ」「自分だけ好きなことし
52 
 
て」「ばーか」など「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」なしは 42.0％，多少ありは
27.0％，ありは 30.6％と 6 割近くの母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 8】「建前」は 27.0％の母親が「そうだよね」「ごめんさい」「忘れているのかも」
など，夫が自分の実家の親を非難しても「受容」し，15.6％が「何か理由があると思うか
ら，聞いてみるね」「じゃ，催促してみよう」など「条件付受容」しており，57.0％が「お
金ではないが，物をくれているよ」「何でケチな考えだ」「私に言われてもな～」など「非
受容」であった(表 15)。一方，「本音」では 2.3％が「親に聞いてみなくっちゃ」「何もらお
うか」など「ポジティブ感情」を示した。しかし，95.8％は「申し訳ないな」「自分の親な
がら恥かし」「金，金とか言われているみたいで嫌だな」「うるさいな」「親のこと悪くいわ
ないで」など「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」なしは 51.1％，多少ありは 25.1％，
ありは 23.5％と 5 割程の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 9】「建前」は 46.6％の母親が「すみません」「つい食べちゃって」「そうですね」
など，医師が妊娠中の体重増加を非難しても自分が悪かったと「受容」し，35.2％が「気
をつけます」「この食欲を抑える方法を教えて下さい」など「条件付受容」しており，17.9％
が「食べていません」「我慢できないんです」「お腹の赤ちゃんが欲しがっているんです」
など「非受容」であった(表 15)。一方，「本音」では 1.6％が「次は頑張ろう」「いよいよ，
気をつけなくては」など体重のコントロールができることに期待感をもつ「ポジティブ感
情」を示した。しかし，97.4％が「困ったな」「自分はダメだな」「私だって頑張っている
のに」「うるさいな，ちょっとぐらいいいじゃん」「うわー，嫌な言いかた」など「ネガテ
ィブ感情」であった。「ギャップ」なしは 58.0％，多少ありは 30.0％，ありは 11.7％と 4
割程の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 10】「建前」は 52.8％の母親が「どうしよう，困った」「ごめんね，おかしいな」
「また，なくした」など，子どもに鍵をなくしたことを指摘されても素直に「受容」し，
33.9％が「探しに行こう」「お父さんが帰ってくるまで買い物行こうか」など「条件付受容」
しており，13.4％が「なくしてないよ」「うるさいから黙ってて」「そんなに責めないで」
など「非受容」であった(表 15)。一方，「本音」では 1.0％が「入る方法を考えよう」「探す
からカバンもって」など鍵が見つかることに期待感をもつ「ポジティブ感情」を示した。
しかし，98.0％が「困ったな」「やばい」「子どもが不安にならないように落ち着かなけれ
ば」「何言っているのよ。うるさいわね」「あーうるさい，口ばっかり達者なんだから」「し
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ょうがないじゃん，落としちゃったんだから」など「ネガティブ感情」であった。「ギャッ
プ」なしは 71.0％，多少ありは 23.5％，ありは 5.5％と 3 割程の母親が「ギャップ」をも
つ場面であった。 
【場面 11】「建前」は 38.8％の母親が「わかりました」「そうよね，夜中に何度も電話し
てごめんなさい」「迷惑だったよね，ごめんなさい」など，実母に迷惑をかけていることを
謝り「受容」し，13.7％が「ごめんね，気をつけるね」「そうだね，自分で何とかしないと
ね」「悪いのはわかるけど，教えてほしいの」など「条件付受容」しており，46.6％が「母
親の先輩なんだから聞いてよ」「ごめんね，誰にも相談できないし，不安なのよ」「はっ？」
など「非受容」であった(表 15)。一方，「本音」では 2.0％が「そんなこと言わないで聞い
てよ」など，実母に助けてもらう期待感をもつ「ポジティブ感情」を示した。しかし，96.4％
が「悪かったな」「私が悪い，夜中はないよね…」「誰にも言えないから，話を聞いて欲し
い」「親なのに，自分だって苦労したはずなのに」「もう絶対するもんか」「親なら相談にの
ってくれてもいいのに，それでも親か」など「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」な
しは 61.2％，多少ありは 27.4％，ありは 10.4％と 4 割程の母親が「ギャップ」をもつ場面
であった。 
【場面 12】「建前」は 44.3％の母親が「内緒にしなくていいのに」「楽しんできてね」「ど
うぞ行ってらっしゃい」など，若い女性の気を悪くしないよう無難に「受容」し，10.4％
が「今，聞いてみるわ」「あらそうですか，知らないふりしておきますね」など「条件付受
容」しており，45.3％が「何でそんなこと言うの？」「そんなことありません」「主人から
明日は出張だと聞いていますが」など「非受容」であった(表 15)。一方，「本音」では 1.0％
が「どう逆手に取ろうかな」「なにしてもらおう」など「ポジティブ感情」を示した。しか
し，98.7％が「私のこと嫌いなのかしら」「妊婦だからね」「めんどくさい」「何この女！ム
カつく」「私を置いて内緒で行くなんて許せない」「死ね！」など「ネガティブ感情」であ
った。「ギャップ」なしは 42.3％，多少ありは 27.7％，ありは 30.0％と 6 割近くの母親が
「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 13】「建前」は 59.6％の母親が「すみません」「すみません，具合が悪いみたいで
す」「いつもご迷惑をおかけします」など，近隣住民に謝罪することが多く，相手の言い分
を「受容」し，28.7％が「どうしたら良いですかね」「今度泣いたら外に連れ出します」「気
をつけます」など，相手に問題解決を求める「条件付受容」であり，11.4％が「子どもは
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泣くのが仕事です」「泣かせたくて泣かしているんじゃないんです」「(無言)」など「非受
容」であった(表 16)。一方，「本音」では 0.3％が「この人味方になってくれると助かるん
だけど」と期待感をもつ「ポジティブ感情」であった。しかし，99.3％は「どうしたらい
いんだろう」「迷惑かけている。追い出されたらどうしよう」「引っ越さなきゃ」「子どもが
泣くのは仕事だからしょうがないでしょ」「子どもを育てなくっちゃわからないわよ」「ち
ょーうざ」など「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」なしは 29.3％，多少ありは 25.4％，
ありは 45.0％と 7 割程の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 14】「建前」は 26.4％の母親が「そうだったの，ありがとう」「わかってます」「そ
うですね。私も直すところがありますよね」など，相手の言い分を自分のためだと「受容」
し，6.2％が「そっか，そう思うようにするね」「私と義母の間を取り持って下さい」など，
夫，または自分自身に問題解決を求める「条件付受容」であり，66.4％が「悪く言ってる
つもりはないわ」「我慢していい顔するのも嫌だな」「あなたはマザコンか」など「非受容」
であった(表 16)。一方，「本音」では 0.7％が「私の味方になってほしい」と期待感をもつ
「ポジティブ感情」を示した。しかし，98.4％が「お義母さんの気持ちじゃなくて，私の
気持ちも考えて」「私よりお義母さんが大事なのね」「さみしいな」「自分のためでしょ」「い
ちいち指図されたくないのよ」「うるせぇ」など「ネガティブ感情」であった。「ギャップ」
なしは 48.5％，多少ありは 24.1％，ありは 26.4％と 5 割程の母親が「ギャップ」をもつ場
面であった。 
【場面 15】「建前」は 50.5％の母親が「育児を甘くみていたよ」「しょうがないね，母親
になったんだから」「うん，今だけ大変でね」など，育児が大変であるという友人の発言に
同意し「受容」している(表 16)。5.5％が「幼稚園に上がったら楽になるわよ」「そうだね，
上手に自分の時間を確保するわ」「大変な分喜びも大きいよ」など，自分自身で問題解決を
図ろうとする「条件付受容」であり，44.0％が「まあね，でも楽しいよ」「そんなことない
よ」「私を追い込むようなことを言わないで」など「非受容」であった。一方，「本音」で
は 55.4％が「わかってくれて嬉しい」「幸せだよ」「でも，かわいいからしょうがない」「早
く大きくなって手がかからなくならないかな」など，育児の大変さを理解してもらう喜び
や，手伝いを期待する期待の「ポジティブ感情」を示した。しかし，42.0％が「まだ帰ら
ないのかしら」「独身の人は気楽そうで羨ましい」「経験すればわかるよ」「あなたみたいな
グズグズした女がいるから日本は少子化になるんだ」など「ネガティブ感情」であった。
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「ギャップ」なしは 77.9％，多少ありは 15.6％，ありは 6.5％と 2 割程の母親が「ギャッ
プ」をもつ場面であった。 
【場面 16】「建前」は 79.8％の母親が「うるさくてすみません」「ねー，困っちゃう」「大
丈夫です。甘えん坊なんです」「心配してくれてありがとうございます」など，相手の言い
分を「受容」し，12.1％が「もう少ししたら泣き止むと思います」「ありがとうございます。
もう少し我慢した方がいいんです」「はい，悪いことをしたときはしっかり言わなくてはな
らないんです」など，子どもを泣き止ませる意思を持っていることや，子どもに対する躾
を理由とする「条件付受容」であり，7.5％が「あなたには関係ないでしょ」「ほっといて！」
「悪いことをしたのでしかっているんです」「どうしたんでしょうね～」など「非受容」で
あった(表 16)。一方，「本音」では 6.8％が「どうしたのかな。この人気づいてくれるかな」
「声かけてくれて助かったわ」「優しい人だな」など期待感や喜びの「ポジティブ感情」を
示したが，90.6％が「いちいちうるさいわね」「私が虐待していると思ったのかな？違うの
に」「イライラしちゃう」「余計なお世話だわ」「もう，そんなに泣かないでよ」「ここで負
けたら泣けばすむと思うから」など「ネガティブ感情」だった。「ギャップ」なしは 46.3％，
多少ありは 33.6％，ありは 19.2％と 5 割程の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 17】「建前」は 6.5％の母親が「ごめんなさい」「がんばるわ」「そうでだね」など，
夫の言い分を「受容」し，3.9％が「がんばるから腰をさすって」「あなたの妻じゃなくて
も我慢できます」「言い方を考えて」など，夫に具体的に欲求を述べる「条件付受容」であ
り，89.6％が「できるか，ボケ」「わかんないくせに言わないでよ」「バカ！お前が生んで
みろ。私の夫なら我慢できるだろう」「一生恨む」「あなたに思いやりはないの？」など「非
受容」であった(表 16)。一方，「本音」では 1.3％が「がんばろう！」と「ポジティブ感情」
を示したが，98.7％が「偉そうに，頭にくる」「同じ痛みを経験してから言え！」「ふざけ
んな!!じゃあお前が産めっつーの!!」「イライラする」「死ね！」「信じられない」など 7 割
以上が怒りをもつ「ネガティブ感情」だった。「ギャップ」なしは 74.6％，多少ありは 13.7％，
ありは 11.7％と 4 人に 1 人程度の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
【場面 18】「建前」は 48.2％の母親が「わかりました」「ええ，そうなんですか」「予約
しなかったから仕方ないです」など，相手の申し出を「受容」し，30.0％が「わかりまし
た。また明日来ます」「なら，予約させて下さい」「明日は必ず受けられますか？」と，相
手に予防接種薬の確保を求める「条件付受容」であり，21.8％が「えー，予約で来ている
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んですよ。そういう手違いですか」「かれこれ 2 時間も待ってそれはないでしょう」「なぜ
連絡してくれなかったんですか？」「そんな，明日来れるかどうかわかりません」「もうい
いです。他に行きます」など「非受容」であった(表 16)。一方，「本音」では 0.3％が「で
きれば今日してほしいな」の期待感をもつ「ネガティブ感情」であった。しかし，99.7％
が「めんどうだ」「もっと用意しといてよ」「まず謝るべきでしょう」「予約の意味ないじゃ
ん」「なんだよ！」「小さい子連れて出てくるのがどれだけ大変かわかってんのか！」など
怒りや嫌悪感の「ネガティブ感情」だった。「ギャップ」なしは 45.0％，多少ありは 30.3％，
ありは 24.8％と半数以上の母親が「ギャップ」をもつ場面であった。 
 
2．標準化テストによる母親の特徴と母親の反応の関係 
1) 本テストと標準化テストの基本統計 
(1) 本テストの「建前」「本音」「ギャップ」の合計点 
「建前」の各カテゴリーの合計得点の平均値・中央値・標準偏差は表 17 の通りであっ
た。「受容」が 8.35(SD±2.91)点，「条件付受容」は 3.33(SD±2.34)点，「非受容」は 6.26(SD±2.28)
点と「受容」が最も多かった(表 17)。 
「本音」の各カテゴリーの平均値は「ポジティブ感情」が 2.11(SD±1.55)点で，「ネガテ
ィブ感情」が 15.89(SD±1.56)点と「ネガティブ感情」の方が高かった。また，感情をさら
に詳しく表した感情の平均値では「喜び」が 1.33(SD±1.13)点，「期待感」が 0.77(SD±1.08)
点，「怒り」が 4.04(SD±2.34)点，「悲しみ」が 1.87(SD±1.71)点，「嫌悪感」が 2.52(SD±2.02)
点，「抑圧」が 3.48(SD±2.19)点，「恥かしい」が 1.46(SD±1.31)点，「不安」が 2.10(SD±1.59)
点であった。「怒り」の合計点が最も多く「抑圧」の合計点が次いで多い感情であった。最
も少なかったのは「期待感」であった。 
「ギャップ」は全て 3 つのカテゴリーに分類された。母親が選択した「ギャップ」の合
計点の平均値は 12.04(SD±6.51)点であった。研究者が行った評定と母親が選択した「ギャ
ップ」の一致率は 70.4％であった(表 13)。本研究の量的分析には母親の選択した「ギャッ
プ」を用いることにした。 
 
(2) TEGⅡと POMS の各下位尺度の得点  
TEGⅡの下位尺度のうち平均点が最も高かったのは，NP(養育的な親)の 13.69(SD±4.43)
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点で，次いで FC(自由な子ども)の 12.33(SD±4.88)点，AC(順応した子ども)の 11.76(SD±5.21)
点，CP(批判的な親)の 11.33(SD±4.52)点，A(理性的・理論的)の 10.93(SD±5.00)点であった(表
18)。 
POMS 下位尺度の平均値が最も高かったのは，F(疲労)の 57.49(SD±11.88)点で，次いで
A-H(怒り・敵意)の 56.85(SD±11.82)点，D(抑うつ・落ち込み)の 56.04(SD±12.14)点，C(混乱)
の 55.64(SD±11.86)点，T-A(緊張・不安)の 51.28(SD±10.68)点であった。V(活気)は 48.80 
(SD±9.69)点であった。 
 
(3) TEGⅡと POMS の相関関係 
 今回研究に協力してくれた母親の TEGⅡと POMS の下位尺度間の相関は，CP(批判的な
親)と V(活気)との間に正の弱い相関(ｒ＝.241)を認めた(表 19)。NP(養育的な親)と V(活気)
との間に正の弱い相関(ｒ＝.316)を認めた。A(理性的・理論的)との間に相関する下位尺度
はなかった。FC(自由な子ども)と D(抑うつ・落ち込み)との間に負の弱い相関(ｒ＝-.228)
と，V(活気)との間に正のやや強い相関(ｒ＝.433)を認めた。AC(順応した子ども)と T-A(緊
張・不安)との間に正の弱い相関(ｒ＝.256)と，D(抑うつ・落ち込み)との間に正の弱い相関
(ｒ＝.248)と，C(混乱)との間に正の弱い相関(ｒ=.234)を認めた。 
 
2) 標準化テストの下位尺度と母親の反応の特徴の比較 
(1) TEGⅡの下位尺度の 3 群別における「建前」と「ギャップ」の特徴 
TEGⅡの各下位尺度の 3 群間における「受容」「条件付受容」「非受容」「ギャップ」合計
点の平均値の差を比較したところ， CP(批判的な親)と「ギャップ」との間で有意差を認め
た(F(2,304)=4.592, p=.011)(表 20)。Tukey の多重比較の結果，CP(批判的な親)の「低群」の
方が「高群」に比べ有意に「ギャップ」が多かった(ｐ＜0.05)。 
A(理性的・理想的)では，「受容」(F(2,304)= 4.494, p=.012)，「条件付受容」(F(2,304)= 4.713, 
p=.010)，「ギャップ」(F(2,304)= 3.524,p=.031)との間に有意差を認めた。Tukey の多重比較
の結果，「受容」「条件付受容」「ギャップ」ともに，A(理性的・理想的)の「高群」と「低
群」で差が認められたが，A(理性的・理想的)の「高群」の方が「低群」に比べて有意に「受
容」と「ギャップ」は少なくなり（ｐ＜0.05），「条件付受容」は多かった(ｐ＜0.05)。 
AC(順応した子ども)では「ギャップ」との間で有意差を認めた(F(2,304)=7.304, p=.001)。
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Tukey の多重比較の結果，AC(順応した子ども)の「低群」のほうが「高群」よりも，「中群」
よりも「高群」の方が有意に「ギャップ」が大きくなった(ｐ＜0.05)。 
FC(自由な子ども)と「ギャップ」との間で有意差を認めた(F(2,304)=3.670，ｐ=.027)。Tukey
の多重比較の結果，FC(自由な子ども)の「低群」の方が「中群」に比べ有意に「ギャップ」
が大きかった(ｐ＜0.05)。 
 
(2) POMS の下位尺度の 3 群別における「本音」と「ギャップ」の特徴 
POMS の各下位尺度の 3 群間における「ポジティブ感情」「ネガティブ感情」「ギャップ」
合計点の平均値を比較したところ， T-A(緊張・不安)と「ギャップ」との間で有意差を認
めた(F(2,304)=11.581，ｐ=.000) (表 21)。Tukey の多重比較の結果，T-A(緊張・不安)の「高
群」の方が「低群」「中群」に比べ「ギャップ」が多く，さらに，「中群」の方が「低群」
に比べ有意に「ギャップ」が多かった(ｐ＜0.05)。 
D(抑うつ・落ち込み)と「ギャップ」の間で有意差を認めた(F(2,304)=3.486, ｐ=.032)。Tukey
の多重比較の結果，D(抑うつ・落ち込み)の「高群」の方が「低群」に比べ「ギャップ」が
多かった(ｐ＜0.05)。 
 
Ⅴ．考察 
本研究の目的は，母親の育児中の対人的ストレスに着目し，作成した「育児ストレステ
スト」を用いて，母親の対人的ストレスの特徴を明らかにすることであった。307 名の母
親の結果は，場面の状況や相手によって適応的な対応を取るため「建前」と「本音」に違
いがみられた。また，母親の自我状態や心理状態は「ギャップ」と関与していた。 
以下，本テストによる母親の対人的ストレスについて，①「建前」の反応から抽出した
「受容」「条件付受容」「非受容」，「本音」の「ポジティブ感情」「ネガティブ感情」の概
念を先行研究のストレス理論をもとに考察し，②本テストによる母親の対人的ストレスの
特徴と解釈，③本テストの限界と展望について考察する。 
 
1．母親のストレス過程と本テストのカテゴリーの関係 
307 名の母親の「建前」の反応は「受容」「条件付受容」「非受容」の 3 つのカテゴリー
のいずれかに該当し，「本音」も 2 つのカテゴリーに該当した。母親の対人的ストレス反応
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と，標準化されたテスト結果を比較する際，暫定的に「建前」と「本音」カテゴリー化を
試みた。 
Lazarus & Folkman(1984)の研究以降，ストレス研究が進みコーピングの方法として，「積
極的－行動的対処方略」(Billings & Moos,1981)や，「接近型」「回避型」(Holahan & Moos，
1987)など，コーピングの種類も細分化されている。さらに，海老原・秦野(2004)はコーピ
ングを「問題焦点型」「情動焦点型」「回避/逃避型」の 3 つのいずれにも該当しない対象者
がいるとして，新しく「混合型(状況に応じてコーピングを選択しているタイプ)」を設け
ている。状況に応じてコーピングを変える方法は，まさに日本の国民性によるところが大
きいと考える。 
また，複数あるコーピングのうち，対人関係に焦点を当てたコーピングに「関係焦点型
コーピング」(Conyne&Smith,1991)がある。このコーピングは「ストレスフルな時期でも社
会的関係をやりくりしながら，維持しようとする認知的・行動的努力」と定義されている
(Conyne&Smith,1991)。さらに「関係焦点型コーピング」は「積極的関係維持(Active 
engagement)」と，「我慢・譲歩的関係維持(Protective buffering)」の 2 つがあり，積極的関
係維持は「配偶者を話し合いに参加させること，配偶者の気持ちについて尋ねること，そ
の他の建設的な問題解決」と定義されている(Conyne & Smith，1991)。また，我慢・譲歩的
関係維持は「自身の懸念を隠すこと，心配を否定すること，(意見の)不一致を避けるため
に配偶者へ譲ること」と定義されている(Conyne & Smith，1991)。さらに，黒澤・加藤(2011)
は，緊張が落ち着くまで，相手から離れる対処や，回避する「回避的関係維持(Escape 
avoidance)」を 2 つの関係焦点型コーピングに新たに追加しているが，本研究における母親
にもみられた反応である。図 6 は本テストのカテゴリーが先行研究の認知的評価からコー
ピングのどこに該当するか図に示したものである。 
本研究における母親の「建前」は 3 つのカテゴリーから構成されている。以下，3 つの
カテゴリーと先行研究におけるコーピングとの関連性について述べる。「受容」のサブカテ
ゴリーは，肯定的に受容しているものと，相手の発言に反発せず受け入れていると判断さ
れた反応である。「受容」は表面的には感情の対立がないために，母親がストレスを感じて
いるのかどうか，母親に葛藤があるかどうか，とらえにくい反応だと思われる。母親の反
応ではポジティブな感情を伴う「受容」とネガティブな感情を伴う「受容」の 2 つに大別
していた。いずれも相手を「受容」しているという視点から細分化されたコーピングとす
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り合わせてみると，一般的な受容，積極的な受容，感謝，謝罪，服従といったサブカテゴ
リーは，「積極的－行動的対処方略」(Billings & Moos,1981)に該当すると考える。その一方，
謝罪や服従は，状況の悪化を防止するために相手の言い分を素直に受け止める「受容」も
あり，「我慢・譲歩的関係維持」(Conyne & Smith, 1991)の要素も含んでいると考えられる。 
「条件付受容」のサブカテゴリーは，相手に要求を提示する，自分が対処を試みる，状
況が好転するまで待つなど，何らかの手段によって，母親がストレスを軽減するために対
処する行動である。また相手の言い分を，条件を付け受け入れようとしている反応であり，
ストレスを軽減するカテゴリーである。細分化された分類では「積極的―認知的対処方略
(再評価)」(Billings & Moos,1981)や，「積極的関係維持」(Conyne & Smith, 1991)に該当する
と考えられる。ただし，先行研究における「回避的関係維持」は状況が落ち着くまで相手
から離れる対処も含むため，「条件付受容」の内容と一部同じである。本研究では，問題を
回避しながら待つことは相手に要求することだけでなく，自分が積極的に実施するコーピ
ングもあると解釈したため先行研究と一部異なったと考える。 
「非受容」のサブカテゴリーは相手の発言を否定し拒否する，攻撃する，相手に非があ
ると相手を非難する，他者を引き合いに言い訳をするなど，自己防衛の状態であり，相手
との関係性や母親の内面の特性が分かりやすいカテゴリーである。細分化された分類では
「回避的対処方略」(Billings & Moos，1981)や，「回避的関係維持」(黒澤・加藤, 2013)に該
当すると考えられる。 
すなわち，本研究の「建前」は，育児ストレスに遭遇したときに，どのように答えたら
状況が悪化しないか，あるいは状態が良くなるかを考える「認知的評価の第 2 次評価」に
はじまり，考えた結果「コーピング(対処行動)」として表出された反応だと考えられる。
よって，本研究のカテゴリー分類はストレス理論にある程度の合致があるといえる。 
「本音」は Lazarus & Folkman(1984)の刺激を認知した瞬間から対処行動に至るまでの認
知的評価の第１次評価に該当すると考えられた。なぜならば，認知的評価の第１次評価は，
自動的・無意識的な情報処理であり(Lazarus & Folkman, 1984)，「本音」は「建前」とは異
なり「いやだ」「うるさい」など，とっさに生じた感情が反映される反応が多かったから
である。 
「本音」は 2 つのカテゴリーに分散し，かつ，母親の感情のほとんどが 8 つのサブカテ
ゴリーを選択していたが，一部は 2 つ以上の選択や無回答のこともあった。Lazarus(1991)
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は，人の感情について「怒り，不安，恐れ，罪，恥，悲しみ，羨望，嫉妬，嫌悪，喜び，
誇り，安堵，望み，愛情，同情」の 15 種類をあげているが，本研究はこのうちの 8 種類の
感情のみがサブカテゴリーとして挙げている。よって，母親が感じる感情に該当しない感
情があったと考えられる。山内(2008)は感情喚起に先行する認知的評価の個人差を測定す
るツールを開発する際，「怒り，悲しみ，不安，喜び，恥，罪悪感」の 6 つの感情喚起を用
いている。本研究対象である母親の感情はこのうちの 5 種類を含んでいたことになる。 
また，橋本(2003)は対人ストレッサーの相互作用内容の一部に「本心の抑制」を見出し，
「相手に同調しなければならないとき」「攻撃的な人の機嫌を損ねないように気を遣うと
き」「相手が良い人すぎて本音を言いづらいとき」「関係維持のために本音を抑制すると
き」「目上に対して感情を抑えなければならないとき」などを報告している(橋本，2003)。
これらの反応は，Lazarus & Folkman(1984)の認知的評価の第 2 次評価である対処の方法を
考える時期に相当し，「育児ストレステスト」の「建前」に至る直前の「本音」が該当す
る部分でもあり，「本音」は認知的評価の第 1 次評価から第 2 次評価を含む内容を反映し
ているということができる。 
 
 2．母親の対人的ストレスに対する反応の特徴 
母親の「建前」と「本音」の反応から，育児中の対人的ストレスを多くの母親が抱えて
いることが示唆された。また，対人別の母親の反応について共通していることは，状況の
違いや相手によって反応が異なったことである。以下，対人別の母親の反応について考察
する。 
1) 夫 
 夫婦関係が調和的であればストレスは低減する(数井ら，1996)といわれている。場面 3
は夫婦だけの関係性をみるために設けた。夫が厚意をもってレストランに連れてきてくれ
た場面では，ほとんどの母親が夫に感謝し，夫の失敗に思いやりをもち「受容」している
ことが多かった。しかし，「本音」では 4 割近くの母親が自分の想いを抑圧し，1 割近くの
母親は怒りを感じている。表面には出さないが，夫が厚意的であっても母親が負担を感じ
ると，「ギャップ」をもちながらも，表面的には適応的な対応をしていることが明らかとな
った。 
 また，仕事のために子どもの夜泣きを止めるよう要求している場面 4 と，夫が仕事の一
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部としてゴルフに出かけるため謝罪をしている場面 7 は，ともに夫の仕事を理由に母親が
努力をしなければならない場面である。母親は仕事だから仕方がないと場面4では約4割，
場面 7 では約 9 割の母親が，受容しようとしているが，「本音」ではほとんどの母親が「ネ
ガティブ感情」をもっていることがわかった。 
先行研究でも，「夫が育児に参加しない」とネガティブな感情が高まる(清水，2003a；田
中・倉岡，2003；武田，2009)ことは知られている。しかし，イギリスの調査では，夫が母
親の情緒的サポートを行うため母親の育児ストレスは低い(大日向，1997)といわれている。
本テストの結果でも，夫が育児に参加できない理由によって，母親の受け止め方や感じ方
は異なっていた。 夫の思いやりの重要性がわかる結果であった。 
関係性については，夫だけでないこともある。場面 12 では若い女性が会社の人たちと母
親に内緒で旅行に行くという場面で，仕事ではなく楽しみのために妊娠中の母親を自宅に
残すだけでなく，夫婦の間に秘密をもったことに対し，怒りや嫌悪感をもつ母親が 7 割い
た。しかし，中には夫を信頼している母親もあり，夫婦の関係性が如実に現れる場面だと
考える。 
 また，夫の背後に義母や両親，子どもの存在が夫婦の関係性に影響を与えることもわか
った。場面 8 では義母が背後に存在する場面であるが，夫が夫側の親族のいいなりである
ことによって，母親が離婚を望む(鈴木，2006)こともあり，夫婦関係が壊れる可能性もあ
る。ほとんどの母親は不快に感じており，感謝することはほとんどなかった。場面 14 は母
親の両親が夫に悪く言われている場面であるが，やはり身内を悪く言われることでほとん
どの母親が不快に感じており，夫を非難することが多かった。 
場面 17 の陣痛で苦しんでいる際，夫から言われたことに対し，7 割以上の母親は怒りを
感じ，「建前」の反応でも攻撃的なことばが発せらているためか，「ギャップ」は 25％程度
であった。意見をはっきり言え，他人の言動に動かされずに自分を信じることが母親の精
神安定を促すという報告(石・桂田，2010)を支持する結果であると考えられる。状況にも
よるが，母親が追い込まれていると感じる時に，自分の想いを夫に伝えることができるか
否かを判断できる場面だと考える。 
また，この場面はほとんどの人が不快に感じることが当然だが，「がんばるわ」と答えた
母親もいた。しかも，「本音」で「ポジティブ感情」を示しており過剰適応の可能性もある。
幸いポジティブ感情を示しているこれらの母親の POMS の結果は悪くなかったが，強いス
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トレス状況において比較的高頻度で生起することがある(Folkman.1997)ため，「ポジティブ
感情」が前面に出ていても，実は「ネガティブ感情」を打ち消す手段の 1 つである可能性
を念頭に置く必要があることから，怒りを表出しなくても，母親なりにストレスを溜めな
いコーピングのひとつといえる。 
 
2) 実母 
実母によるサポートは育児ストレスを緩和させる (難波・田中，1999；榮，2006)ことが
知られている。場面 2 では，母親は相手が実母ということもあり，約 4 割が自分の想いを
素直に伝えていることがわかった。しかし，場面 13 の夜中の電話について実母に咎められ
ると，表向きは実母の意向を受け入れようとしているが，「本音」ではほとんどの母親が不
快に思っており，「ギャップ」も 7 割程の母親が感じていた。母親は良い子でありたいとい
う思いから実母に弱みを見せることができず頼れない(東ら，2009)という報告を支持する
結果であったといえる。また，実母の支配的あるいは回避的かかわりは 2 人の関係の緊張
状態を引き出すことがある(白井ら，2006；鈴木，2006)。この 2 つの場面は母親の緊張状
態をみることができ，母親を気遣っていても支配的なかかわりに対しては多くの母親が不
快に感じ，回避的なかかわりに対してもほとんどの母親が不快に感じていた。実母の回避
的なかかわりに対して半数の母親が「受容」や「条件付受容」をしていることや，悲しみ
を感じている母親が 4 割いることは，実母の援助が途絶えることに不安が生じる (小林，
2010)ことを示す結果だと考える。 
一方，場面 8 の夫が両親を悪く言う場面で，両親を擁護し夫を攻撃している母親がいた。
悪く言われているのは両親であって母親ではない。しかし，自分が悪く言われているよう
に感じる母親も多く，両親との関係性が夫婦関係に影響を与える可能性も考えられた。 
 
3) 義母 
 義母が育児協力者の場合は，育児の協力を得ながらも義両親から“嫁と姑は仲が悪くて当
たり前なのよ”と冷たくされている(鈴木，2006)など，両者の関係性の悪さが不快感につな
がることもある。 
場面 5 では，産後の手伝いをポジティブに受け止めている母親が約 3 割おり，義理の両
親と同居している母親の肉体的・精神的負担は軽い傾向がある(野澤，2009)ことや，実質
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的なサポートが母親を助けている(吉永・岸本，2007)ことと共通する。しかし，「ギャップ」
を感じる母親は 6 割程いるため，義両親が母親や子どもに対し厚意をもった場面では，約
半数が義母のすすめを受け入れる反応をしても母親は拒否しないことが推測された。また，
子どもにミルクを薦められたときに，9 割が不快に感じている。これは，教育方針の違い
を不快に感じる(飯島ら，1991)といった報告を支持する結果であった。 
一方，義母が「君のためを思って言っている」という夫からの発言場面では，直接の相
手が夫であるにもかかわらず，義母に対するネガティブな感情がほとんどの母親にみられ
ている。また，記入された反応は暴力的な内容が多かったが，「ギャップ」は 5 割程の母親
しか感じていなかった。目の前にいるのが夫であったため，自分の意見を述べることがで
きた可能性もある。 
子育て中に誰かに言われて不快だった言葉には，母親としてあるべき姿を強要されるこ
とがある。特に親世代からの助言は，聞かなければならないと感じている母親も多い。し
かし，同様の助言であっても，実母に言われたときの「ギャップ」は 4 割程度であるが，
義母に言われるとき「ギャップ」は 5～6 割の違いがみられたことは，先にも述べた相手と
の距離感の違いによって生じたと考えられる。 
 
4) 子ども 
子どもが泣き止まないことや，寝つきが悪いことは母親にとってストレスである(西海・
松田，2008；上田，2007；山口・堀田，2005)。そこで，本テストは子どもをほとんどの場
面で登場させ，子どもは泣いている場面を多くした。 
母親は左側の登場人物に不快感を向けているが，なかには子どもを責めている反応もみ
られた。また，子どもだけが登場し鍵をなくした場面では，8 割以上の母親が子どもの言
い分を聞き入れ謝罪や鍵を探す反応を示しているが，なかには子どもに対し攻撃的な反応
をしている母親もみられた。また「ギャップ」は 3 割程の母親が感じていた。このことは，
鍵をなくし家に入れない不便さや，子どもに指摘されたことでイライラし，何とか子ども
には謝罪することができても，ストレスが溜まると子どもにあたる可能性があるといえる。 
子どもを責める行為は，子どもに愛情が持てず，子どもに対しイライラ感を持つことや，
敵意を感じる「ボンディング障害」(Brockington，2011)があることから注意が必要な場面
である。また，川井ら(1997)や光盛・山口(2009)が述べるように，母親の認知の歪みの問題，
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母親自身の根底の問題が関与していること，夫や家族との関係に問題がある場合も，母親
を心理的に追い込んでいることが考えられる。 
子どもに愛情があるのか否かを知ることができる場面 15 を設けた。先行研究では，育児
を大変だと思っている母親は 90％以上 (大日向，2002)や，1 歳児をもつ母親の 21％(山口
ら，2007)， 3 歳児をもつ母親の 30％ (橋本ら，2009)などの報告がある。反対に，子ども
の成長に関する喜びをもつ(清水，2006)ことや，子育てが楽しいと思う母親が 7 割いる(櫻
谷 2004)ことなども報告されている。本テストの結果でも，半数程度に「受容」と「非受
容」，「ポジティブ感情」と「ネガティブ感情」にわかれており，先行研究と同様の結果が
みられた。 
 
5) 他者 
他者は母親と短時間しか接触しない知らない人，近隣住民，専門職者，友人とした。場
面 1 では，ほとんどの人が「建前」でも「本音」でも，相手の厚意に対し好意的な態度で
接することができた。しかし，「本音」では快く思っていない母親が半数であった。子ども
が泣き止まず，しかも泣いている場所が公共の場所であれば，他者への配慮や，他者から
の評価が気にあることによるためと考える。 
一方，場面 13 の近隣住民からの苦情に関しては約 6 割の母親が受け入れているものの，
「本音」ではほとんどの人が不快感をもち，「ギャップ」は 7 割となった。場面 16 では子
どもが泣き止まないことで心配した人が声をかけてくれるが，この場面では「建前」では
ほとんどの母親が適応的に対応していたが，「本音」では 9 割の母親が不快に感じており「ギ
ャップ」を感じている母親も多かった。泣いた理由が異なることと，本テストの後半以降
にあるため，ストレスの蓄積が示唆された。また，「早く泣き止んでくれないかしら」や「虐
待していると思われるかも」という反応から，他者からの評価を気にしていることが伺え
た。医師や他の病院職員の場合，「建前」と「本音」のカテゴリーの割合にあまり差はみら
れなかったが，医師に対しては「気をつけます」「どうしたら体重は増えないですかね」と
「建前」で気を遣っているような発言がみられた。しかし，他の職員の場合は「どうして
薬が切れるんですか？」と質問している。これは，母親が体重コントロールできない自分
に非があると考え，予防接種の薬に関しては病院に非があるため，反応に多少の違いがあ
ったと考える。 
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友人が「育児は大変ね」という場面については，子育てを受け入れている母親は「非受
容」のことが多く，子育てが大変だと思う人が「受容」している場面となっている。「建前」
と「本音」ともに反応の偏りはみられず，「ギャップ」もない場面である。よって，母親と
周囲にいる人の距離感でみると，友人は夫をはじめとする家族と，専門職者や近隣住民ら
の中間に位置すると考えられ，ある程度，本音を言いやすい対象者だと考える。そのため，
育児に関する母親の想いを把握できる場面であることが示唆された。 
 
6) 母親の対人的ストレス 
対人別による母親の反応で共通していることは，相手や状況によって母親の反応が異な
ることであった。相手によって反応が異なる場面として，「子どもの夜泣き」を非難されて
いる際，左側の人物が夫の場合は夫の言い分を受け入れることなく，「建前」であってもネ
ガティブな反応をしていた。ところが，左側の人物が近隣住民の場合は，自分の言いたい
ことは主張せず，穏便にことが運ぶことを「建前」では述べているが，「本音」ではネガテ
ィブな反応が多かった。 
先に述べた「関係焦点型コーピング」における「我慢・譲歩的関係維持」「積極的関係
維持」(Conyne & Smith，1991)「回避的関係維持」(黒澤・加藤,2011)の 3 つのコーピングを
母親が使い分けているといえる。また，橋本(2005)は大学生を対象に対人ストレッサーの
経験頻度を調査したところ，相手との関係の種類によって異なっており，相手と親しくな
るほど，肯定的な相互作用ばかりでなく，否定的な相互作用も増加すると報告している。
さらに，谷口・福岡(2006)も家族関係では長年の付き合いがあるため，本音でのコミュニ
ケーションが行われやすいと述べている。よって，母親の相手による対応の違いは，母親
との関係の親密度によって異なるといえる。 
また，状況によって母親の対応が異なることは，母親がどの程度の脅威だと知覚するか
によって左右される。状況の違いについて，橋本(2005)は対人ストレッサーについて「対
人葛藤：他者が自身に対してネガティブな態度や不快な思いをさせてしまうような事態」
「対人過失：自身に非があって相手に迷惑や不快な思いをさせてしまうような事態」「対人
摩擦：自他共にネガティブな心情や態度を明確に表出していないが，円滑な対人関係を維
持するためにあえて意に添わない行動をしたり，相手に対する期待はずれを黙認するよう
な事態」の 3 つをあげ，これらの違いによりストレス度が異なっていることを報告してい
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る。本テストの場面もこれらのストレッサーと同様で，状況のみが脅威の程度に影響する
のではなく，相手によって母親のネガティブ感情が異なっていた。これは「相手が遠慮し
なければならない人なのか，気を遣う人なのか」の違いが「ギャップ」の有無につながっ
たと考えられる。 
谷口・福岡(2006)はネガティブな対人関係は，健全で親密なコミュニケーションが欠如・
不足している「過少型」と，適正水準や対人規範を超過・逸脱している「逸脱型」の 2 種
類あると述べている。本研究における母親も左側人物の発言に対し，反応が「ごめん」「わ
かった」「バカ」「あっち行け」など，コミュニケーションが十分ではなく，しかも相手を
威嚇する反応が多くみられた。母親のこうした反応は夫に向けることが多く，夫婦のコミ
ュニケーションによっては悪影響をおよぼすこともあるが，多くは夫に主体的かつ的確に
自分の思いや感情を伝えることができていた。 
 
3．標準化テストと本テストによる母親の特徴 
1) 母親について  
 母親の平均年齢は 35.5 歳で，一番下の子どもの平均年齢は 3.0 歳であり，子どもを最後
に産んだ年齢は平均値から試算すると 32.4 歳であった。 
また，TEGⅡと POMS の下位尺度は，TEGⅡの標準値(東京大学心療内科 TEGⅡ研究会)
と比較すると，本研究の母親は CP(批判的な親)，NP(養育的な親)，FC(自由な子ども)は低
く，A(理性的・理論的)，AC(順応した子ども)がやや高い集団であった。さらに，POMS
と本研究の T 得点の平均値は V 因子を除き，本テストが高かった。すなわち，対象者は自
分の意思を抑える傾向と，気分や感情が高い傾向にあったと考える。 
 
2)「ギャップ」と TEGⅡ 
島澤(2014)は母親の自我状態や自尊感情，自己効力感と育児ストレスについて母親がど
のように感じ，どのような対処をするかが重要であると述べている。島澤ら(2015)は FC(自
由な子ども)の得点と AC(順応した子ども)の得点が育児ストレスに関与していると報告し
ているが，本研究における母親にも同様のことがいえた。「ギャップ」と関連があったのは
CP(批判的な親) A(理性的・理想的) FC(自由な子ども) AC(順応した子ども)であり「ギャッ
プ」は母親の自我状態がかなり影響することが明らかとなった。 
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「ギャップ」が関与する理由として，本研究の母親は CP(批判的な親)，NP(養育的な親)，
FC(自由な子ども)が低く，A(理性的・理論的)，AC(順応した子ども)がやや高い集団であっ
た。このことは理論的に物事を考え，かつ，あまり自分の意思を話さない集団であったこ
とが考えられる。なお，本項における他者とは本テストにおける夫や家族を含む人々を含
んでいる。 
CP(批判的な親)は，自分の価値観は正しく，目標が高く，理想を追求しがちで他者に自
分の価値観を押し付けるなど，他者否定の構えを持つといわれている。しかし，決められ
たことはきちんと守り，非常にまじめで頼りになる存在である(東大医学部心療内科 TEG
研究会，2006)。また，CP(批判的な親)が低いと，他者を攻撃することや批判をしない(東
大医学部心療内科 TEG 研究会，2006)。今回の母親の特徴は CP(批判的な親)の得点が低か
ったことから，自分の価値観を左側人物に言うことができず「ギャップ」を溜めやすかっ
たと考えられる。 
NP(養育的な親)は，共感，思いやりなど，親切で慣用的な態度を示し，得点が高いと他
者を受容し肯定的であるが，得点が低いと他者にあまり関心がなく思いやりに欠け，対人
関係に乏しいといわれている(東大医学部心療内科 TEG 研究会，2006)。しかし，TEGⅡの
下位尺度は今回母親の反応のいずれとも関係がみられなかった。これは対象者がもともと
他者に対して寛容的なことや，他者に関心が少ないことなどから考えると，不満があって
も他者に対し非難することがない傾向が影響しているためと思われる。また，他者に慣用
的であれば相手を責めずに許し「ギャップ」を感じなかったと考える。 
 A(理性的・理想的)は，事実に基づき物事を客観的かつ理論的に理解し判断し，他の自我
状態の調整役であるが，得点が低いと事実に基づいた合理的な判断が困難となり混乱しや
すく，感情に基づいた判断をしやすい(東大医学部心療内科 TEG 研究会，2006)。今回の結
果では A(理性的・理想的)が高いと「受容」と「ギャップ」が少なかった。すなわち，A(理
性的・理論的)が低いと合理的な判断ができないため，他者に対し反論することなく「受容」
するため，「ギャップ」も溜まりやすいと考える。 
 FC(自由な子ども)は，感情や欲求を自由に表現でき，本能的，自己中心的で基本的に自
己肯定の構えをし，得点が高いとのびのびと直感的に自分の感情を述べることができるが，
得点が低いと感情を抑圧し，気分が暗く沈みがちである(東大医学部心療内科 TEG 研究会，
2006)。今回の結果では FC(自由な子ども)の得点が低いと「ギャップ」が多かった。これは，
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母親の FC(自由な子ども)が低かったことから，自分の感情を他者に伝えることができない
ため「ギャップ」が溜まったものと考える。また，FC(自由な子ども)の「高群」は「ギャ
ップ」の多さに関係がなかったが，これは FC(自由な子ども)の得点が高すぎると，他者に
対する配慮が欠けるところがある(東大医学部心療内科 TEG 研究会，2006)という特徴をも
つため「ギャップ」の程度に影響が出なかったと考える。 
 AC(順応した子ども)は，周囲に適応していく従順な自我状態で，他者に依存的で周囲に
合わせようとし過ぎ，他者の評価が気になり黙っていることが多く，自分の価値は低いと
劣等感があり，基本的に自己否定の構えをもつが，その一方で協調性，忍耐強いなどのプ
ラス面ももっている(東大医学部心療内科 TEG 研究会，2006)。今回の結果では AC(自由な
子ども)の得点が高くなるほど「ギャップ」が多くなっていたが，やはり，自分の感情を抑
圧し他者に伝えないため「ギャップ」が多くなったと考える。以上のことから，TEGⅡの
自我状態と母親の反応には関係があり，特に「ギャップ」の程度が母親の特徴を反映して
いた。 
本テストの場合，「建前」の「受容」「条件付受容」「非受容」によって母親の育児ストレ
スの多さを判断することは困難であった。このことは母親が「ギャップ」が生じないよう
にするために，様々な対処方法をこれまでの人生経験で獲得しているためと考える。その
ため，何かをするよりも何もせず「受容」あるいは「非受容」によって，必要以上に問題
を追及しない方略が多いため，自我状態とあまり関連がみられなかったのではないかと考
える。 
 
3)「ギャップ」と POMS 
母親の気分・感情である T-A(緊張・不安)と D(抑うつ・落ち込み)と，本テストの「ギャ
ップ」に関係がみられた。この 2 つの気分・感情は育児が上手くいかないと自分を責めて
しまう受動的内罰的なタイプ(川井ら，1997；川井ら，1999)に該当する。また，対人関係
におけるネガティブ感情には，対人葛藤や攻撃性などと，対人不安やシャイネスなど(中村，
2003)2 つに大別される。「ギャップ」を溜めやすいのは自分の思いを抑圧するため，T-A(緊
張・不安)と D(抑うつ・落ち込み)に関与したと考えられる。一方，「怒り」の感情は，相手
が母親にとって身近な人であれば「本音」をいえるため「ギャップ」は少なくなる。今回
は夫や実母が登場する場面が半数以上であったため，怒りを十分主張でき「ギャップ」と
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の関連はなかったと考える。 
その他，考えられる理由に，母親の「ネガティブ感情」は「悲しみ」「不安」「抑圧」な
どの自分を抑える感情と，相手を攻撃しようとする「怒り」「嫌悪感」のタイプが混在して
いるため，POMS の得点と関係がみられなかったことが考えられた。 
本研究の母親の特徴は，POMS の各因子の T 得点の平均値と，本研究における母親の T
得点は V 因子を除き，標準化された点数より高めであった。つまり，自分を抑えることが
多いため，気分や感情がやや基準より高めの集団だったことが要因の一つにあげられる。 
 
4) 母親の「ギャップ」を分析する意義 
どのような心理的特徴を持つ母親に，「ギャップ」が生じやすいのかを検討した。「ギャ
ップ」を最もよく説明できると考える概念に「過剰適応」がある。過剰適応は，日本独特
の概念(石津・安保・大野，2007)であり，1965 年に北村が初めて用いた。桑山(2003)は，「過
剰適応的な状態とは，外的適応が過剰なために内的適応が困難に陥っている状態」と定義
し，石津(2006)は「過剰適応とは環境からの要求や期待に個人が完全に近い形で従おうと
することであり，内的な欲求を無理に抑圧してでも，外的な期待や要求に応える努力を行
うこと」と定義している。 
北村(1965)によると，適応には 2 つの側面があり，1 つは「社会的，文化的環境に対す
る適応」を「外的適応」とし，もう１つは「幸福感と満足感を経験し，心的状態が安定し
ていること」を「内的適応」と述べている。これは外的な反応と内心の思いの違い，つま
り「ギャップ」があるということと解釈できる。さらに別の報告でも，内的側面の不適応
と外的側面の過剰さの両方の側面から過剰適応を捉えていくことが重要である(浅井，
2012)といわれている。この指摘は，本テストの「建前」と「本音」をみることで「ギャッ
プ」を知る重要性の根拠となる。さらに，本テストの「建前」を「外的適応」，「本音」を
「内的適応」，「ギャップ」が多い場合を過剰適応であるとすれば，過剰適応が精神的健康
や個人の状態にネガティブな影響をもたらすという浅井(2012)の見解を本研究にも適応で
きるといえる。 
白石・舟越・中添(2002)は，日常的なちょっとした欲求不満でも度重なることで，母親
が追い込まれ防衛機制の破綻が生じると，夫や子どもなどに攻撃が向かう可能性があるこ
とを指摘している。その点，本研究は 18 場面から，些細な積み重ねがあった場合の母親の
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傾向を知ることも可能だと考える。 
ただし，自分の気持ちを抑圧することは周囲への適応として必要な場合があり，必ずし
も過剰適応が非適応的であるとは限らない(石津・安保，2008)という報告もある。最近の
研究では感情を抑制することが全て不適応に繋がるのではなく，関係性の維持などの適応
的側面を持つことや(樫村・岩満，2007)，ネガティブな夫婦間のやり取りとされてきた夫
婦間の回避や我慢が，母親の適応に繋がるポジティブな側面を持つ(黒澤・加藤，2013)な
ど，母親の対処行動の多様性もあることが考えられる。 
また，「ギャップ」が少ないことは母親の内面で葛藤が少ないことを示していると思わ
れるが，石津ら(2007)は，海外においては，個人的な欲求を過度に抑制する方略を適応的
であるとは考えないと述べている。また，過剰適応は幼少期から刷り込まれた自我状態の
可能性があるため，本人が気づかないうちにストレスを溜めることもあり，注意を向ける
必要がある。 
 
4．本テストの場面設定と構成について 
本テストでは育児ストレスに関する要因と育児体験談をもとにイラストを作成し，医療
系専門職者の協力のもともに複数回の検討を重ねイラストを完成させた。307 名に対し行
った結果は，ストレス状況におかれた母親の反応の特徴をもつ回答が記入されたことから，
母親にとってイラストは理解できる内容であると判断された。また，「建前」と「本音」の
記載内容から，母親の対応はストレスを感じる状況が異なることや，同じ状況であっても
相手によって対応が異なることが確認できた。よって，場面の状況設定は育児ストレスの
場面を十分に反映していると考える。 
本テストの構成の特徴は次の 4 点である。①「イラストは育児ストレスに限定している」，
②「左側の人物が誰であるかわかる」，③「建前と本音をそれぞれ記載できるためギャップ
がわかる」，④「登場人物の中に子どもの存在がある」である。これらは育児期という限定
された場面であること，左側人物との関係性によって対応が異なるという母親の特徴があ
ることによる。さらに，「本音」を記入する吹き出しがあることで，育児ストレスに伴う母
親の葛藤がわかる構成になっている。 
ストレス時の対処行動として，多くの人は「ギャップ」を感じても，相手との調和が崩
れることに不安を感じ，表出せずにストレスを胸に納め溜めこむことが多い。「ギャップ」
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の大きい人はネガティブな感情を積極的に隠蔽することにある。河野(2000)は，自己の隠
蔽傾向は身体症状や抑うつ，不安，否定的自己評価といった精神的に不健康な状態である
可能性が高いと述べている。また，情動を抑制することは基本的に不健康な状態であると
いう指摘もある(Suls, Green, Rose, Lounsbury & Gordon, 1997)。よって，「ギャップ」の有無
を把握することは重要である。本テストは「建前」と「本音」を書くことで「ギャップ」
の有無が分かり，テストの構成として有用な方法であると考える。 
また，各場面で子どもを常に登場させたのは，育児中は子どもと常に一緒にいるという
理由だけでなく，母親のストレス反応による怒りや敵意の矛先を周囲の大人に向けるのか，
子どもに向けるのかという母親の特徴を知ることができる。さらに，育児は辛いことだけ
ではなく幸福を感じる行為でもある。そこで子どもが登場する場面や，他者からのサポー
トにおいて，母親がポジティブに感じているのか否かもわかる内容になっている。  
しかし，「本音」と「ギャップ」について研究者が判断するのは困難なこともあった。「本
音」の反応のうち，「うるさいな」「余計なことしないで」は「ネガティブ感情」であると
判断できたが，「こう言うのが一番無難かな」や「頼れるのはあなただけです」は「ポジテ
ィブ感情」なのか「ネガティブ感情」なのか迷うことがあった。これらの迷いは「ギャッ
プ」の有無について判定することが困難であり，母親のストレスの有無を予測することに
支障をきたす。また，本テストの「建前」と「本音」の違いはわかっても，「ギャップ」の
程度については不明であることが多かった。「建前」で「いいですよ」と述べ，「本音」で
「放っておいてほしい」と反応をする場合は「ギャップ」があると判断できたが，「この子
はよく泣くな～」の場合は「ギャップ」の有無を判断するのが困難であった。 
そこで，本テストは感情の選択肢や「ギャップ」の程度を選択できる項目を設けたが，
面接以外で本テストを実施する際には必要である。さらに，今後は本テストを用いて母親
と実際に面接しながら，各場面の育児ストレスについて，ストレッサーの特定やストレス
の強さ，内容など，詳細な情報を母親から聞き取ることも必要である。また，個別で行う
テストの場合はコミュニケーションツールとしての活用の方法を考えていく必要がある。
一方，当初 24 場面のイラストを作成したが，不適切な場面を削除し 18 場面としたことで，
母親の負担が少なくなり研究者の分析時間も短縮できる利点が得られた。 
以上のことから，本研究における本テストの構成は「建前」と「本音」の回答を同時に
得ることで，ストレスに対する認知的評価と対処行動や，その時の思いを知るテストとし
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て活用できると考える。 
 
5．本テストの活用可能性 
産後うつ病や虐待は，育児ストレスによって引き起こされることから，母親の葛藤とも
いえる「ギャップ」の多さを把握することは重要である。専門職者が母親の心理的状態を
真に把握したいときは面接を行うのが最も効果的であるが，実際には質問紙法を用いたス
クリーニングや，「育児をサポートしてくれる人はいますか？」という定型文による質問で
あることが多い。質問紙法の質問項目は「夫は育児に協力してくれない」とあり，母親か
らの回答は「非常に当てはまる」「あまり当てはまらない」などの回答を得るだけで，その
際，母親がどのような思いをしているかや，これまで母親が周囲の人々とどのような関係
をもち，どのような思いや対応をしてきたのか知ることはできない。よって，現時点で明
らかな問題がない限り，今後母親に起こるかもしれない育児ストレスを専門職者が予測す
るのは困難であると考える。 
そこで本テストは，母親のパーソナリティの特徴である認知的評価やコーピングを，「建
前」と「本音」，かつ，両者の「ギャップ」を判定することで母親の心理状態を把握するこ
とが可能であると考えた。そのため，アンケートの質問項目には上がってこなかった内容
や情報を得ることができ，母親の行動や，思考の特徴を予想することができた。今後は，
母親との面談を設けるなどして，「ギャップ」を軽減する対処方法を探り，母親の育児スト
レスの軽減を図れるよう，さらに研究を重ね活用の有用性を明らかにする必要がある。 
 
6．本研究の限界  
本テストは標準化の手続きをとり作成していない。今後，テストとしての信頼性や妥当
性を検討する必要がある。しかし，現時点でも母親との面談のきっかけとして用いるなど
の活用の幅は広いと思われる。また，本テストでは，母親の反応をカテゴリー化し仮称を
つけたが，育児ストレスにおける母親の反応のすべてをとらえていない可能性がある。さ
らに反応は暫定的にカテゴリーわけしたが，カテゴリーが適切かどうかは不明である。今
後，繰り返し多数の回答を得るなどして，母親の対人的ストレスにおける反応の特徴を把
握する必要がある。 
また，今回は母親の精神的な部分に焦点を当てる目的で POMS を選択したが，育児スト
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レスにおける対人的ストレスを測定できるテストを使用するべきだったと考える。さらに，
本テストでは育児ストレスに関する反応を問うことから，回答の際に母親たちは「子ども
にとって良い母親」でありたいという思いや，社会問題にもなっている子どもへの虐待や
産後うつ病などが自分に当てはまると思われたくないために，心理的な防衛が働き，正直
な回答が得られなかった可能性は否定できない。現時点で明らかな問題がない限り，今後
母親に起こるかもしれない育児ストレスを本テストによって専門職者が予測するのは困難
である。  
 
Ⅵ．結論 
本研究で作成したテストは先行研究から得られた育児中の対人的ストレスと専門職者ら
からの評価に基づき作成していることから，作成したイラストは育児場面を想定している
と考えられる。また本テストから抽出したカテゴリーの概念と構成は，育児ストレスの構
成概念によく用いられる Lazarus & Folkman(1984)をはじめとするストレスの認知的評価と
対処行動に至る過程の概念に共通する。さらに，本テストの構造は，母親の「建前」と「本
音」を引き出すことができ，育児ストレスに対する認知的評価，対処行動，感情，「ギャッ
プ」を知るためのテストとして活用できる。また 18 個の場面はテスト開始の頃はまだ防衛
が取れていないため，前半よりも後半の「本音」は，より母親の「本音」に近いものにな
ると考える。自分の感情を出さずに諦め我慢する感情の抑圧は，サポート者との関係性を
みる指標になるため，母親の心理的特徴をとらえることができる。 
本テストの評定は簡便であり，活用可能性は大きい。また，本テスト育児ストレス状態
をみることができる。「ギャップ」を軽減するために医療職者が母親と相談・面接のきっか
けとして活用できると同時に，母親が自分を知る助けになる。 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図・表 
１）  育児ストレス要因の抽出 
 
   過去5年分の原著論文検索 
   （対人関係に関与した項目） 
 
３）育児ストレステスト第１版作成 
 
   ① プレテストの実施 
 
  育児経験者と育児経験のある 
    専門職の女性（30名程） 
   「建前」と「本音」へ実際に回答を依頼 
 
 ② 「建前」と「本音」反応内容の分類 
    
        カードの作成 ： １文１意味 
     サブカテゴリー化 ： 類似カードの集まり    
     カテゴリー化 ： グループに仮称 
                                             （KJ法） 
 
     各イラストへの回答の確認 
図１  「育児ストレステスト」の作成の手順 
２）「育児ストレステスト」試作版作成  
  
   先行研究にある育児ストレス要因 
    対人的ストレスに焦点 
      （P-Fスタディの絵画を参考）              
       
 
 ① 24場面の状況設定とイラストの作成 
 
  ② イラストの検討と修正  
        母親が回答できる内容であるか否か 
     絵画に対する評価を聞き，修整する 
      （８割以上の理解度をめざし修整） 
 
 ③  採用するイラストと順番の決定 
     
     不必要なイラストを削除し18場面へ 
  
図6 育児ストレステストの概念枠組み 
 ストレス 
認知的評価 
【第１次評価： 
自動的・無意識的な 
情報処理】 
（Lazarus & Folkman．1984） 
認知的評価 
【第２次評価： 
対処行動を考える】 
（Lazarus & Folksman．1984） 
本音 
建前 
非受容 
受容 
回避型
（Holahan&Moos.1987) 
接近型
（Holahan&Moos.1987) 
積極的―認知的対処 
（Billingsら.1981）（Moosら.1982） 
積極的―対処的対処 
（Billingsら.1981）（Moosら.1982） 
情動焦点型
（Billingsら.1984） 
回避的対処 
（Billingsら.1981）（Moosら.1982） 
評価焦点型
（Billingsら.1984） 
問題焦点型
（Billingsら.1984） 
条件付受容 
 育児ストレステスト 
混合型        
（海老原ら.2004） 
コーピング 
情緒焦点型 
（Lazarus & Folkman．1984） 
コーピング 
問題解決型 
（Lazarus & Folkman．1984） 
第１版で使用したイラスト
図2　　イラストの修整過程の一例
いくら 、いそぎでもこの
時間に育児相談は非常
識じゃないかしら？ 
 
いくら親でも、こんな
時間に育児相談なん
て非常識じゃないかし
ら？ 
① 第１回目の評価 
・左の人は看護師か？義母か？ 実母か？   
・時間と場所がよくわからない。育児相談所ですか？ 
・寝ている最中だったという絵にしたらどうか。 
② 第２回目の評価 
・左の人物の言い方が威圧的で気になる。      
・赤ちゃんが泣いている姿にするといい。       
・育児相談というのは身内で使うことばか？ 
【 はじめの絵画  】 【修整点：時間・人物の特定、 衣服・台詞の工夫】 
（修正） 
いく 
いくら実の親でも、こん
な真夜中に育児の相
談で何度も電話をされ
ると困るわ 
（本当の気持ち） 
  
      「受容」（146カード） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                         
 
     「条件付受容」（101カード） 
 
 
 
 
 
 
 
 
「否受容」（171カード） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                                                                              
 
 
図 3   「建前」の反応の分類とカテゴリー化 
謝罪(41カード） 
「すみません」「ごめんなさい」「ご迷
惑をかけてすみません」「そうだよ
ね。ごめんなさい」など  
一般的な受容（79カード） 
「はい」「わかりました」 
「そうなんですか」「あっそう」 
「そうだよね。こればっかりはね」
「そうですか。楽しんできてね」 
｢大丈夫です｣「いいですよ」 
「まあ、仕方がない」など 
 
攻撃（41カード） 
「ひどいこと言うのね」｢帰れ｣「そういう言い方
ないんじゃない」｢わかんないくせに言わない
でよ｣「ためになってないよ。傷ついてるよ」
「自分の子どもでもあるでしょ！ ふざけるな」 
など 
負け惜しみ（14カード） 
「うーん、でも楽しさがあるからね」「いいよ、
分かってたことだもん。それにお昼寝とか  
探せば時間も少し取れるし」など 
交換条件の要求（52カード） 
「ああ残念。他の病院を紹介して下さい」 
「夜泣きのあやし方をご存知だったら教えて
下さい」「うーん、今日だけ休ませて」 「でも
何の気兼ねもなく相談できる人は、お母さん
しかいないんだもの」など 
服従（9カードﾞ） 
「はい、そうします」「そうですね。 
ちょっと飲ませます」「わかりました
お義母さん」など 
拒否（40カード） 
「気を使ってくれなくて結構です」 
「でも、吸わせないとおっぱい出ない
んです」「わかるけどほっといて欲し
いの」など 
疑問（13カード） 
「私のため？そうかしら」
「何故あなたは私に教えて
くれたの」など 
積極的受容（8カード） 
「うれしい」「ありがたいわね」 
「それじゃ、お願いしようかな」 
「とても助かるわ」「そう言ってくれるだ
けでうれしわ」 など 
対策・予防（41カード） 
「うん、何すればいい？」「せっかく来た
のですが仕方がないです。また後日予
約を改めてします」「また来ようよ」「良く
探してみましょう」「調べてくれば良かっ
たね」など 
いいわけ：（56カード） 
自分に非はない（41カード） 
「あれーなんでかしら。そんなに食べてないつもりなんですが」   
「だってしょうがないでしょ」 「悪く言ってないじゃない」 「いたずらした
ので、きつくしかったのです」など 
実母をかばう（15カード） 
「今まで色々もらっているし、いいんじゃない」「なんでー親だもん。い
いじゃん」「きっと何か考えているのだと思うよ。」孫はかわいいはず」 
など 
経過観察（8カード） 
「もう少し様子を見ます」 
「もう少し後でもらえるわよ」
「少ししたら泣きやむと思う
んですけど」など 
不明（3カード）  「…（無視）」など 
感謝（9カード） 
「この子をかわいがってくれてあり
がとう」「いいよ。つれてきてくれて
ありがとう」「残念だったけど気分転
換になったよ」など 
混乱（7カード） 
「内緒？ガーン」 「ええーまた明日ですか」
「何でこんなに泣くか私も聞きたい」など 
                              
 ポジティブ感情 (44カード)  
「喜び」（24カード）                          「期待感」（20カード）          
 
 
 
                  
 
ネガティブ感情 （165カード） 
「不安」（27カード）               「悲しみ」（19カード）            「抑圧」（19カード） 
 
 
 
 
                            
                        
 
 
   
「嫌悪感」(29カード)              「怒り」（51カード） 
                                         
 
 
     
 
 
                                                                              
                             
恥ずかしい(20カード) 
 
 
                           
      
 
 
感情の判別不能（40カード）                         無効（6カード） 
 「本当に仕事かー」「あなたにできればだけど」           「（家にいたほうが何も言われず楽だから）」 
      「病院変えます」「空腹かな？疲れちゃったかな？」など      ｢…(無言) ｣など 
 
図 4   「本音」の反応の分類とカテゴリー化 
 
「赤ちゃんなんだからしょうがないでしょ。むかつく」「秘密
なら言うなよ。このボケー」「がーん、帰って来たら怒って
やる」「自分だけ好きなことして、頭にくる」「おなか大きい
と大変なんだぞ。忘れちゃったの？」「男のくせにクチャク
チャうるさいな」「私のためじゃなくてかわいい息子のた
めでしょう」「途中から来て口出さないでよ。泣いた経緯に
ついて、あなたはわからないでしょ」   など  
「やさしい人だな」「おお言うね」「ごもっとも」「お義母さん
もそうだったのか」「ヤッター！1 人でのんびりできるわ
ね」「別に内緒にしなくても行って構わないのに」など 
 
「しょうがないなー」「いい嫁だと思っても
らわないと」「子どもがいるんだからしょう
がない」「妻より母かぁ。しかたないわね」
「子どもを連れて出歩くのは大変なのに
な…と言っても仕方がないな」「うちの子
が人見知りだからなぁ。しょうがないか」
など 
「太ってきてやばいな」「私って弱虫かしら。でも痛
い」「泣かせすぎたかな」「周りから見るといじめて
いるみたいかな」「子どもの前でなさけない」など 
 
｢すごいショック。世界中が味方に
なってくれない気がする｣「大丈夫
じゃないよー」「私だって疲れてい
るのに」「内緒にする夫も、それを
伝えているあなたにも、意味がわ
からない」「寂しい」など 
迷惑（19カード） 
「（忙しい時なら）余計なことを！」「よけい泣くからそばに来
ないで」「こういうイライラは本当に嫌い」「来てもらいたくな
い」「泊り込みでなくていいのに」「うるさいな、放っておいて
いただけないかしら」など 
「仕事に影響が出ないといいな。早く泣きやん
でくれるといいな」「母乳で育てたいからな」
「少しくらいゆっくりしたいな」など 
「どうしよう、どうしたらいいんだろ
う」「なんでおっぱいが出ないんだ
ろう？どうしたらいいんだろう」
「来られても困ってしまう」「私も原
因が分からなくて困っているの
に、今夜から怖い。お互い様なの
に」など 
いいわけ（10カード） 
「私だってねむい…」「だって甘い物食べたいもの」「でも他
に頼る人がいないの」「糖尿病など子どもに負担がかから
なきゃいいじゃん」など 
　　　　　　　建
前
本音
受容 条件付受容 非受容
ポジティブ感情
ギャップ（-） ギャップ（-）～（±）
（±について、次こう
すればいいねという
提案をするのは少し
ギャップがある可能
性あり）
ギャップ（-）
相手を思いやり遠慮
するときなどは（-）
ネガティブ感情
ギャップ（+）
まったく自分の思い
を伝えず我慢する
ギャップ（-）～（+）
自分の意見を言って
ギャップがなくなると
きと、それでもまだ残
る可能性あり
ギャップ（-）～（±）
言いたいことがある
程度あるいは完全に
言える
図５　「ギャップ」の分類基準
図６ ストレス過程と育児ストレステストのカテゴリーの関係 
 ストレス 
認知的評価 
【第１次評価： 
自動的・無意識的な 
情報処理】 
（Lazarus & Folkman,1984） 
認知的評価 
【第２次評価： 
対処行動を考える】 
（Lazarus & Folkman,1984） 
本音 
建前 
非受容 
受容 
回避型 
（Holahan & Moos,1987) 
接近型 
（Holahan & Moos,1987) 
積極的－認知的対処 
（Billings & Moos,1981） 
積極的―対処的対処 
（Billings & Moos,1981） 
回避的関係維持
（黒澤・加藤,2013） 
回避的対処 
（Billings & Moos,1981） 
我慢・譲歩的関係
維持 
（Conyne & Smith,1991） 
積極的関係維持
（Conyne & Smith,1991） 条件付受容 
育児ストレス 混合型        
（海老原・秦野,2004） 
コーピング 
情緒焦点型 
（Lazarus & Folkman,1984） 
コーピング 
問題解決型 
（Lazarus & Folkman,1984） 
表１　イラストの作成に役立てた母親の育児ストレス要因（育児不安の要因・育児困難感の要因含む）
著者 研究の方法 【　】は育児ストレスに関する要因
質問紙法に用いられた項目　　あるいはインタビューから抽出された項目
荒牧美佐子
無藤隆
（2008）
【対象】未就学児を持つ母親773名【内
容】育児への否定的・肯定的感情とそ
の関連要因を明らかにする
※(住田・中田.1999の尺度を用いる）
【責任と制約】子どもがいるので趣味の会や集まりに出かけたり友達に会ったりできない，いつも
親の義務や責任に縛られていると感じるなど
【感情の乱れ】育児について何かにつけ後悔する，感情的に接してしまうなど
【自己成長と育児】子どもが煩わしくてイライラする
【将来不安】この先どう育てるのかわからない，子どもとどう接すればよいかわからない
【配偶者と支援】夫が子どもをかまわない，自分一人で子どもを育てているという圧迫感を感じて
しまう
【生活の疲れ】子どもと接する時間がとれない，夫を煩わせて悪い
川崎裕美
海原康孝
小坂忍
出路愛
片野隆司
（2004）
【対象】0～6歳児の子どもを養育する
保護者470世帯
【内容】育児不安および主観的な健康
感，家族機能の感じ方との関連を検
討。※荒木田ら（2002）が開発した家族
機能・養育機能低下早期発見のためア
セスメントツールを一部変更し使用す
る。
【育児不安感】疲れやストレスがたまっていらいらする，一人で子どもを育てている気がして気持
ちが落ち込むことがある，この子は他の子と比べて泣いたりむずがったりすることが多いと思うな
ど。
【情緒支援感】夫らは私の悩みを聞いてくれる，私は夫らに悩みを打ち明けることができる，夫ら
とは色々なことを話す時間があるなど。
【育児支援感】夫らは家事に協力的である，夫らは育児に協力的であるなど。
【成育歴の感じ方】困ったときはいつも親（養育者）に相談できたなど。
小林佐知子
（2006ｂ）
【対象】初産婦15名。
【内容】妊娠期と産後1か月の2時点に
おける，ストレスと対処行動に関して半
構造化面接によるデータをＫＪ法でカテ
ゴリーに分類
妊娠期のストレス
【身体的問題】お腹の重さ，体重過重，疲れなど。
【制限】外出が思うようにできないこと，好物が食べられないことなど。
【　対人問題】義父との不和，夫が家事を手伝わないなど。
【不安】仕事と育児の両立，出産の不安，出産後の援助のなさ，育児の不安など。
産後1か月のストレス
【身体的問題】睡眠不足，疲れなど。
【制限】外出が思うようにできないこと，自分の時間がないことなど。
【対人問題】義父母からの干渉，夫が家事・育児を手伝わないなど。
【不安】仕事と育児の両立，義母との今後の関係など。
【育児の問題】子どもが泣いてばかり，情報が混乱するなど）。
継続したストレスの内容
外出など思うように行動できない，自分の時間がない，縛られている，夫が仕事で忙しく家事を
手伝ってくれない，義父母との葛藤がいつまで続くのか不安など。
島田三重子
杉本充弘
縣俊彦
新田紀枝
関和男
大橋一友
村上睦子
中根直子
神谷整子
戸田律子
盛山幸子
（2006）
【対象】全国４７都道府県から層化無作
為抽出法により種々の出産施設の１か
月健診に来所した3,852名の母親
【内容】母子の心配事，母親が希望す
る子育て支援サービス，育児環境につ
いて自記式調査を行った
退院後1か月間の母親の心配事
【母親の問題】睡眠不足・疲労，孤独感・焦燥感，育児放棄感，自信喪失，乳房トラブル，会陰疼
痛，出血・悪露，尿失禁など
【児の問題】不眠，泣き（夜泣き含む），母乳不足の心配，哺乳・補充量不明，嘔吐，便，皮膚，体
重，育児確認など
【育児環境の問題】家族の協力不足，相談所・人なし，仕事両立困難，保育園入所困難
清水嘉子
（2003a）
【対象】乳幼児健診・離乳食教室に参
加した母親169名
【内容】育児ストレスの実態を明らかに
するために育児中に経験する否定的
情動的反応の喚起する事象を自由記
述アンケートから得る。
【子どもの自己本位な特性】いうことを聞かない，泣く，騒ぐなど。
【夫との関係】子育てに対する協力がない，自分中心にしか生活をしないなど。
【体力不足や体調不良】睡眠不足や疲れているときにも子育てをしなければならないこと。
【育児への束縛】自由になる時間がない，同じことの繰り返し。
【夫以外の他者との関係】特に義父母，実父母に対するものが多く，子どもの接し方に対する食
い違いや　子どもを取られた感じ　協力やいたわりの言葉がない，気を使うなど。
【自分の行動への干渉】やりたいことがやりたいときにできないなど。
【育児に対する能力・才能不足】叩いたり怒ったりして（中略）自分は子育てに向いていないなど。
【子どもの成長への気がかり】子どもの性格や健康，容姿など。
【混沌とする社会事情】いつ不可解な出来事に巻き込まれるかわからないなど。
【育児への自信のなさ】育て方に自信がない，育児に対する能力・才能不足に比べ抽象的な不
安・心配など。
【困難な仕事との両立】両立に理解してくれないなど。
【育児環境の不備】子どもが少ない，歩道・公園がない。
【自己疎外感】自分ひとりが取り残された感じ，評価されない子育てだけをして終わる人生など。
その他【子どもの親離れ】【高額な教育費】【漠然とした育児全般】
表2　イラストの作成に役立てた母親の育児ストレス要因（育児不安の要因・育児困難感の要因含む）
著者 研究の方法 【　】は育児ストレスに関する要因
質問紙法に用いられた項目　　あるいはインタビューから抽出された項目
宮本政子
（2008）
【対象】1歳6カ月の子どもを持つ母親
164名父親135名
【内容】乳幼児を養育する母親と父親
の育児ストレス構造の特徴や相違をみ
る。※日本語版ＰＳＩ（Ｐａｒｅｎｔｉｎｇ　Ｓｔｒｅ
ｓｓ　Ｉｎｄｅｘ）（Ａｂｉｄｉｎ．1983）（奈良間・
兼松・荒木・丸・中村・武田・白畑・工
藤.1999），育児ストレス尺度（佐藤
1988），育児不安尺度（牧野.1982）らよ
り，「親の要因」「子どもの要因」「親子
の要因」別に35項目抜粋し使用
【責任と制約】子どもがいるので趣味の下位や集まりに出かけたり友達に会ったりできない，いつ
も親の義務や責任に縛られていると感じるなど。
【感情の乱れ】育児について何かにつけ後悔する，感情的に接してしまうなど。
【自己成長と育児】子どもが煩わしくてイライラする。
【将来不安】この先そう育てるのかわからない，子どもとどう接すればよいかわからない。
【配偶者と支援】夫が子どもをかまわない，自分一人で子どもを育てているという圧迫感を感じて
しまう。
【生活の疲れ】子どもと接する時間がとれない，夫を煩わせて悪い。
村上京子
飯野英親
塚原正人
辻野久美子
（2005）
【対象】1歳6か月と3歳児健診に来所し
た母親184名。
【内容】60項目の育児ストレスに関する
質問紙調査と，母親の属性，子どもの
人数などから，育児ストレスと育児の現
状との関連を検討。※自由記述を基に
作成した育児ストレスの質問130項目
の構造を分析した8因子（清水・西
田.2000）を基に60項目の質問紙を作
成
【夫の育児態度に対する不満】夫が私の育児生活の苦労をわかってくれない，夫は子どもよりも
自分の生活を中心に考えているなど。
【育児の理解と現実に対する不安】育児に関する情報が多くて混乱することがある，家事・育児
で夫をわずらわせて悪いなど。
【子どもの発達に対する懸念】同じ年頃の子どもよりわが子が劣っているのではと不安に思うな
ど。
【体調と周囲との調整困難】育児のため身体の疲れや睡眠不足がある，周囲（父母・友人・近所
の人など）に子育てに関して相談できる人がいない，子どもの世話で自分の自由がきかないな
ど。
【育児環境の不備に対する不満】必要な時に子どもを預かってくれる場所がない。
【アイデンティティの喪失に対する脅威】子育ては毎日同じことの繰り返しで息が詰まるなど。
【子どもに対するコントロール不可能感】子どもの機嫌が悪くなると困ってしまうなど。
中西美紀
岩堂美智子
(2004)
【対象】4，5歳児の母親128人と，1歳6
カ月，3歳児を持つ母親158名
【内容】母親通しのつきあい満足度，つ
きあい感，育児困難感，内的ワーキン
グから育児困難感と母親仲間関係の
満足度の関連について検討する
※育児困難度尺度（恒治・庄司・川井．
2000）から13項目から使用
【攻撃・衝動性】子どもをとめどなく叱ってしまう，子どものことがわずらわしくてイライラするときが
ある，子どもに八つ当たりしては反省して落ち込むことがある，最近，怒りっぽいように思う。
【抑うつ・不安】楽天的でくよくよ考えない（-），何事も敏感に感じすぎてしまう心配性であれこれ
気に悩むことがある，不安や恐怖感に襲われることがある。
【困惑・自信のなさ】子どもをうまく育てている（-）　　どのようにしつけたらいいのかわからない時
がある，　　よその子どもと比べて落ち込んだり自信をなくすことがある，　　子どものことは理解
できる（-），育児に自信が持てない。　（-）は質問項目の反対の意味を示す
寺見陽子
別府悦子
西垣吉之
山田陽子
水野友有
金田環
南憲治
（2008）
【対象】子ども支援センター利用経験の
ある母親116名。
【内容】母親の属性，育児環境，妊娠経
験，出産経験，育児ストレス，子ども
像，育児サポート，成育経験，愛着・不
安傾向，子育て情報などとの関連を検
討。　　　　　　　　　　　　※牧野（1984），
田中（1994），川井ら（2002）らによる育
児不安尺度，詫磨・戸田（1988）による
愛着尺度を参考にする
【育児経験尺度】子どもと一緒に過ごすことは楽しい，ひとりでのんびりする時間が欲しい，子ど
もがいると自分の行動が制限されてストレスを感じる，子育てについて夫から理解が得られない
など。
【妊娠経緯尺度】妊娠中しんどかった，妊娠中援助してくれる親族がいた，妊娠して自分の思い
通りにできないことが多くイライラしたなど。
【出産経験尺度】出産はしんどかった，出産直前は不安だった，出産時パニックになったなど。
【成育経験尺度】親はいつもやさしく支援してくれた，親は私のことを理解してくれなかった，親は
私に干渉したなど。
【愛着・不安傾向尺度】私は人に頼るのは好きではない，私は人に頼らなくても自分一人で十分
うまくやっていくことができるなど。
【子ども像尺度】子どもは悩みの種である，子どもはなくてはならない存在であるなど。
【育児サポート尺度】夫は子どもにほとんど関わらない，子育ての相談は自分の親にするなど。
上田公代
（2007）
【対象】1歳未満の子どもを育児してい
る母親2040名
【内容】育児の負担感となりやすい否定
的感情の認知および医療・保健サービ
スに対する子育て支援のニーズを明ら
かにする
【今の生活のリズムや状況】子どものリズムに合わせた生活，自由な時間がとれない，育児と家
事の疲れ，疲労，睡眠不足
【育児中の母親や子どもに関する心配や困っている内容】肩こり・腰痛，肌荒れ・髪脱毛，体型，
疲れやすさ，乳房トラブル，便秘・痔，上の子の世話，母乳やミルクを吐く，母乳やミルクを飲まな
いなど
【育児の否定的感情と育児ストレッサー】　自分が疲れ眠い，家事が能率よくできない，赤ちゃん
が寝てくれない，上の子がいうことを聞かない，赤ちゃんが泣きやまない，外出できない，夫が遊
びに行く，授乳のとき飲まない，夫に怒られるなど
  
吉永茂美
（2007）
【対象】1～6歳児をもつ母親281名。
【内容】周囲から期待できるサポート源
と種類と，育児ストレス尺度他，4種の
質問紙を用いて関連を検討。
【親としての効力感低下】しつけ方がわからない，しかり方がわからないなど。
【育児による拘束】やりたいことを我慢する，自由な時間がない，生活が平凡であるなど。
【サポート不足】夫からの言葉かけが少ない，夫や祖父母の手伝いがない，育児を一人でしてい
るなど。
【子どもの特性】よく泣いてなだめにくい，かんしゃくを起すなど。
【育児知識と技術不足】病気なのか判断できないなど。
【サポート源】配偶者，自分の親，配偶者の親，きょうだい，親戚，友人，近所の人，保育士，地
域の保健師，医療従事者。
表3　　はじめに作成した「育児ストレステスト」の24場面と該当する先行研究の育児ストレス要因　
場面 左側人物のセリフ 状況(絵画上に表現していること） 該当する育児ストレス要因
場面 A
「ごめんなさい。いないいないばぁをしたら，
泣かせてしまいました」
親切心で子どもをあやそうとした人が，子どもを泣
かせてしまい謝罪している
子どもの問題
場面 Ｂ
「おれは仕事でつかれているのに，なんで
子どもをなかせるんだ」
夜中の2時，子どもが泣き止まないことを夫に責め
られている。夫はそっぽを向いて寝ている。
夫からのサポート　夫婦関
係　不眠身体疲労　夜泣き
場面 Ｃ
「こんでいて，すわれそうにないから，他の
車両にうつる？」
優先席に座っている人は居眠りや読書で，妊婦に
気が付かない。友人が場所の移動を提案する。
身体疲労
周囲からのサポート
場面 Ｄ
「おれのおかあさんが，泊まりこみでおまえ
のめんどうをみたいと言っているけど…。ど
うする？」
授乳中，義母が出産後の支援について電話で夫
に伝えてきた。
義母からのサポート・干渉
夫の調整力
場面 E
「何度も注意しているのに夜泣きがつづく
のはどうしてですか」
近隣住民が赤ちゃんの夜泣きについて注意してき
た
子どもの問題(夜泣き）
地域との関わり
場面 F
「体重がふえすぎているので，おやつを食
べないように言ったはずですが」
医療従事者から体重増加について指摘されてい
る
医療従事者　　体重過重
食事制限
場面 G
「いくらいそぎでも，この時間に育児相談は
非常識じゃないかしら？」
夜中の2時に育児について相談しようと母親に電
話をしたところ，批難されている。
実母からの支援　　育児の
不安　孤独　相談者不在
場面 H
「あなたのご主人が明日旅行の仲間にさ
そってくれましたよ。ご主人はあなたは行く
ことになってないと言っていたけど・・・。」
若い女性が妊娠中の妻に言っている。
夫婦関係　孤独感
感情の乱れ
場面 I
「予約時間を30分ちこくしたので，今から2
時間またないと順番がとれません」
予約時間に間に合わず，診察時間に遅れたとこ
ろ，医療従事者から待つように言われる。
自分の時間がない
場面J
「妊娠中でも家事ぐらいはちゃんとやらな
きゃだめよ」
横になって休んでいる妊婦に親が言っている。
身体疲労
実母からの支援
場面K
「たまの休みなのに付き合えなくてごめん
な。これも仕事のうちなんだ」
夫がゴルフセットを持って出かけようとしている。
夫からの支援　　孤独感
育児による束縛
場面L
「まあたいへん。ここにおいてあった子ども
の着がえがないわ。きっとだれかがまちが
えて持っていったのよ」
子どもが砂場で遊んでいるところ，近くのベンチに
置いていた子どもの着替えがなくなる。
地域との関わり
場面M
予約はいただきましたが，予防接種のくす
りが切れたので，また明日きて下さい」
予約したにも関わらず，薬が切れ再度来院するよ
う医療従事者から言われる。
自分の時間がない
場面N
「ここの病院は予約制なのに，いつも30分
以上またされるのよね・・・」
混雑している外来で隣に座った妊婦が話しかけて
きた。
自分の時間がない
場面O
「わざわざここまで来たのに休みだったな
んて・・・。疲れさせちゃってごめんな・・・。」
レストランの前で，休日を知らなかった夫が妻に無
駄足を運ばせてしまい，謝っている。
夫婦関係　　夫からの支援
身体疲労
場面P
「これくらいの痛みがなければうまれないん
だよ」
陣痛に耐えているとき，夫から言われる。後ろでは
医療従事者が腰を支えている。
夫婦関係　出産の不安
孤独感
場面Q
「おかあさんが，かぎをなくしたんだよー。
おうちにはいれないよ」
幼児から指をさされて指摘されている状態　母親
は鞄に手を入れ鍵を探している。
子どもとの関係
場面R
自分の時間がたりなくて大変ね。つらいの
わかるけど変わってあげられないわね」
家の中で友人が言っている　母親のそばで子ども
は寝ている。
育児の不安　　時間がない
孤独感　　外出の制限
場面S
「おっぱいがたりないんじゃないの。ミルク
をたしなさいよ」
座って授乳をしている母親に義母がミルク哺乳瓶
に入れて持ってくる。
母乳不足
義母からの干渉
場面T
「おとうさんがおれたちだけホームパーティ
によばないのは変だよ」
食事中に夫が言っている。食卓の上には味噌汁と
魚だけの質素なものがある。
両親との関係　孤独感
場面U
「おまえはおかあさんのこと悪く言っている
が，きのう病気で今は入院しているんだよ」
夫が腕組みをして妊婦に忠告している。
義母との葛藤
夫の調整力
場面V 「大丈夫ですか？」
右側の人が中腰で泣いている幼児と母親に話し
かけている。母親は手を後ろに組んでいる。
子どもの問題
他者からの干渉
場面W
「さんぽなら，わしも行くから，あと30分まっ
てくれないか」
子どもと出かける間際に，父親から30分も待たさ
れそうになる。
自分の時間がない
場面X
「おかりしたアニメのDVDを，うちの子がキ
ズつけてしまいました。すみません
キズをつけたDVDを返却してきた人が謝罪してい
る。
地域との関わり
表10 　「育児ストレステスト」第１版　　
場面 欲求不満の状況 場面から何を知ろうとするのか
（研究者の意図の一例）
場面1
通りがかりの女性が子どもをあやそうとしたところ，子どもが泣き出した。女性
は「笑わせようとしたのに，泣かせてしまいました。すみません。」と謝ってい
る。
善意が思わぬ事態に陥ったとき
最も適応的な態度が取れるか否
か知る。
場面2
実家でくつろいでいるとき，掃除をしている実母から「妊娠中でも家事ぐらいし
て，体を動かしたほうが良いわよ。いくら実家でも怠けたらだめよ。」と言われ
る。
心身疲労時に実母に頼ることが
できるか否か。またストレスが軽
度のうちに対応できるか否か知
る。
場面3
夫に誘われレストランまで歩いてきたがレストランは定休日だった。夫は「わざ
わざここまで来たのに休みだなんて…。疲れさせちゃって，ごめんな。」と謝っ
ている。
夫の厚意が無駄になり，かつ自
分の疲労が増したときにも安定し
た関係が持てるか否か知る。
場面4
夜中の2時に子どもが授乳しても泣きやまず，夫から「オレは仕事で疲れてい
るから，子どもを早く静かにしてくれないか。」と言われる。
育児への協力が得られない場
合，どのように対応しようとする
か。夫との関係性を知る。
場面5
子どもを出産し産後の手伝いがまだ必要な時期に，電話で義母から手伝いの
申し出があり，夫に「オレのお母さんが，君のために泊まり込みで手伝いをし
たいと言っているけど，どうする？」と義母と話せるよう電話を差し出された。
義母との関係性と，義母との葛
藤の有無を知る。また夫の仲介
役としての機能を知る。
場面6
授乳をしても子どもが泣きやまず，義母から｢おっぱいが足りないから泣くの
よ。ミルクを足しなさい。私の息子のときは，足していたわよ。」と言われる。
義母からのアドバイスに対する
反応から義母との関係性を知
る。冷静に対応できるか否か。
場面7
休日にもかかわらず，夫から「たまの休みなのに，付き合えなくてごめん。これ
も仕事のうちなんだ」とゴルフに出かけられてしまう。
性役割(仕事）における育児の孤独
感や行動制限に対して，夫に協力を
求めることができるか否か。
場面8
夫から「君の両親が出産祝いをくれないのは，おかしな話だと思うけど。」と実
家の親について言われる。
実両親が絡む場合の夫婦の関
係性　を知る。
場面9
産科医師より妊婦健診時に「体重が増え過ぎているので，おやつを食べ過ぎ
ないように言ったはずですが…。」と注意される。
医療従事者 (権威あり)から指摘され
たとき，自分の意見を述べようとする
か，過剰に服従しようとするか否か。
場面10
帰宅したところ鍵を紛失しドアを開けることができない。子どもから「お母さん
が鍵を落としたんだよ！おうちに入れないよ。」と指をさして言われている。
子どもとの関係性を知る。自分に
非があるとき，子どもからの指摘
に対しどのように反応するか。
場面11
夜中の12時に育児に不安があり，実母に電話で相談をしたところ「いくら実の
親でも，こんな真夜中に育児の相談で何度も電話をされると困るわ。」と言わ
れる。
最も頼ることができる実母との関
係性を知る。また，育児中の孤独
感の有無を知る。
場面12
若い女性から「あなたのご主人が，明日会社のみんなと旅行に行こうって誘っ
てくれたのよ。でも，あなたには内緒だそうよ。」と言われる。
別の女性の出現（第三者の侵
入）に対する反応から，夫との信
頼関係を知る。
場面13
子どもが泣いているところへ，隣の住人から「何度も夜泣きをされると近所迷
惑です。どうしてそんなに泣くんですか？」と言われる。
長期的に続く関係をもつ第三者
から責められたとき，どのように
反応し関係を持とうとするか。
場面14
妊娠中，義母について夫と話していたところ，夫から「君はオレのお母さんのこ
とを悪く言っているけど，君のためを思って言っているんだよ。」と言われる。
(義母が絡む)夫婦関係と，夫が自分
を理解していない，あるいは味方で
はないと感じた時の反応を知る。
場面15 子どものいない友人から｢自分の時間がなくて育児って大変ね。」と言われる。
育児中の行動制限に対する思い
や，子どもを肯定的に受け止め
ているか否か知る。
場面16
子どもを泣かせてしまい，しばらくした時に見知らぬ人から「ずいぶん泣いてい
ますが，大丈夫ですか？」と問われる。
第三者から，何らかの指摘を受
けた時（特に子どもが絡む場合）
の反応を知る。
場面17
陣痛で痛みが強い時に夫から「これくらいの痛みがなければ産まれないんだ
よ。僕の妻ならそれくらい我慢できるだろ？」と言われる。
ストレスが最も強い（追い込まれ
た状況）とき，夫のサポートが全く
得られない場合の反応を知る。
場面18
子どもの予防接種のため病院に来たが病院の事務員から「せっかく来て頂き
ましたが，予防接種の薬が途中で切れたので，また明日来て頂けますか？」
と言われる。
自分に全く非がない場合の対応
の仕方を知る。また権威のない
人物への対応の仕方を知る。
表11　　「建前」と「本音」のカテゴリーの反応数　(網掛け部分＝最多の反応） n=23
場面 受容 条件付受容 非受容 喜び 期待感 不安 悲しみ 抑圧 嫌悪感 怒り 恥ずかしい 判別不能・
無効
「ギャップ」ありと
判断できた人数
場面1 23 0 0 1 0 1 0 5 3 0 0 1 11
場面2 8 9 6 1 2 0 0 1 2 1 1 1 9
場面3 6 16 1 1 0 0 1 1 0 3 0 0 6
場面4 9 2 11 0 3 0 6 0 3 1 0 1 14
場面5 12 0 10 2 0 2 0 2 6 0 0 2 15
場面6 10 5 8 3 1 2 1 0 1 4 0 5 17
場面7 13 8 2 2 5 0 0 1 0 4 0 5 17
場面8 0 7 16 0 1 0 2 1 0 4 0 7 15
場面9 9 4 10 0 0 3 2 0 4 2 4 1 16
場面10 10 10 4 2 0 7 0 0 0 1 2 1 13
場面11 6 17 0 0 0 0 2 2 1 3 2 2 12
場面12 10 1 11 3 0 2 2 0 1 8 0 2 16
場面13 13 3 7 1 4 9 1 2 0 3 1 1 22
場面14 3 2 20 0 0 0 1 1 1 4 2 4 13
場面15 7 4 12 2 4 0 0 1 0 0 0 3 10
場面16 7 1 15 1 2 1 0 0 6 1 5 2 19
場面17 0 0 22 0 1 0 0 0 0 7 1 4 13
場面18 0 12 16 0 2 0 1 2 1 5 2 4 17
合計 146 101 171 19 25 27 19 19 29 51 20 46 255
「建前」反応の分類
「本音」反応の分類
ギャップ
ポジティブ ネガティブ
n=307
ｎ 　　　% mean±SD
年齢 35.48±4.82
20歳代 32 10.4
30歳代 207 67.4
40歳代 54 17.6
60歳代 1 0.3
初産婦 79 25.7
経産婦 225 73.3
2.08±0.87
1人 79 25.7
2人 144 46.9
3人 63 20.5
4人 15 4.9
5人 3 1.0
一番下の子どもの年齢 3.04±2.01
0歳 36 12.6
1歳 47 16.5
2歳 42 14.7
3歳 30 10.5
4歳 51 17.9
5歳 33 11.6
6歳 46 16.1
なし 127 41.4
あり 175 57.0
表12　母親の背景
分娩経験
子どもの数
職業の有無
表13　　「建前」と「本音」および「ギャップ」の反応の分類
場面１ 場面２ 場面３ 場面４ 場面５ 場面６ 場面７ 場面８ 場面９ 場面１０ 場面１１ 場面１２ 場面１３ 場面１４ 場面１５ 場面１６ 場面１７ 場面１８ 合計
一致数 304 255 285 283 278 260 296 284 275 251 230 268 258 279 142 208 302 270 4728
一致率
（％） 99.0 83.1 92.8 92.2 90.6 84.7 96.4 92.5 89.6 81.8 74.9 87.3 84.0 90.9 46.3 67.8 98.4 88.0 85.6
一致数 306 290 296 302 298 295 303 303 296 277 273 297 302 301 214 276 307 295 5231
一致率
（％） 99.7 94.5 96.4 98.4 97.1 96.1 98.7 98.7 96.4 90.2 88.9 96.7 98.4 98.1 69.7 89.9 100.0 96.1 94.7
一致数 263 231 250 209 211 227 202 211 236 241 239 195 229 215 259 214 245 214 4091
一致率
（％） 85.7 75.2 81.4 68.1 68.7 73.9 65.8 68.7 76.9 78.5 77.9 65.5 74.6 70.0 84.4 69.7 79.8 69.7 74.0
「建前」は研究者間の一致度　　　「本音」「ギャップ」は研究者の評定と母親の回答の一致度
「建前」カテゴリー
「本音」カテゴリー
「ギャップ」
表14　母親の「建前」と「本音」の反応の人数および割合　
1 2 3 4 5 6
「笑わせようとしたの
に，泣かせてしまいま
した。すみません。」
「妊娠中でも家事ぐら
いして，体を動かした
ほうが良いわよ。いくら
実家でも怠けたらだめ
よ。」
「わざわざここまで来
たのに休みだなんて
…。疲れさせちゃって，
ごめんな。」
「オレは仕事で疲れて
いるから，子どもを早く
静かにしてくれない
か。」
「オレのお母さんが，
君のために泊まり込み
で手伝いをしたいと
言っているけど，どうす
る？」
｢おっぱいが足りない
から泣くのよ。ミルクを
足しなさい。私の息子
のときは，足していた
わよ。」
建前 建前受容 302(98.4) 138(45.0) 125（40.7) 88(28.7) 102(33.2) 138(45.0)
建前条件付受容 1( 0.3) 49(16.0) 168（54.7) 38(12.4) 42(13.7) 56(18.2)
建前非受容 4( 1.3) 118(38.4) 14（ 4.6) 181(59.0) 163(53.1) 113(36.8)
未記入 0( 0.0) 2( 0.7) 0( 0.0) 0( 0.0) 0( 0.0) 1( 0.3)
本音 ポジティブ 139(45.3) 38(12.4) 85（27.7) 3( 1.0) 92(30.0) 32(10.4)
ネガティブ 156(50.8) 261(85.0) 211（68.7) 303(98.7) 211(68.7) 274(89.3)
不明 12( 3.9) 8( 2.6) 11（ 3.6) 1( 0.3) 4( 1.3) 1( 0.3)
感情詳細 　　喜び 123(40.1) 15( 4.9) 49（16.0) 1( 0.3) 53(17.3) 8( 2.6)
　　期待感 15( 4.9) 22( 7.2) 36（11.7) 2( 0.7) 39(12.7) 24( 7.8)
　　怒り 7( 2.3) 42(13.7) 28（ 9.1) 190(61.9) 9( 2.9) 45(14.7)
　　悲しみ 25( 8.1) 22( 7.2) 44（14.3) 39(12.7) 2( 0.7) 12( 3.9)
　　嫌悪感 13( 4.2) 65(21.2) 19（ 6.2) 30( 9.6) 81(26.4) 88(28.7)
　　抑圧 52(16.9) 92(30.0) 116(37.8) 38(12.4) 40(13.0) 76(24.8)
　　恥かしい 42(13.7) 27( 8.8) 2( 0.7) 0( 0.0) 2( 0.7) 4( 1.3)
　　不安 18( 5.9) 11( 3.6) 1( 0.3) 6( 2.0) 73(23.8) 45(14.7)
　　不明 12( 3.9) 11( 3.6) 11（ 3.6) 1( 0.3) 8( 2.6) 5( 1.6)
ギャップ なし 231(75.2) 165(53.7) 190（61.3) 147(47.9) 125(40.7) 94(30.6)
多少あり 52(16.9) 98(31.9) 86（28.0) 75(24.4) 110(35.8) 103(33.6)
あり 24( 7.8) 42(13.7) 31（10.1) 85(27.7) 72(23.5) 110(35.8)
不明 0( 0.0) 2( 0.7) 0( 0.0) 0( 0.0) 0( 0.0) 0( 0.0)
　　　　　　　各場面の左側人
物の発言
表15　母親の「建前」と「本音」の反応の人数および割合
7 8 9 10 11 12
「たまの休みなの
に，付き合えなくて
ごめん。これも仕事
のうちなんだ」
「君の両親が出産祝
いをくれないのは，
おかしな話だと思う
けど。」
「体重が増え過ぎて
いるので，おやつを
食べ過ぎないように
言ったはずですが
…。」
「お母さんが鍵を落
としたんだよ！おう
ちに入れないよ。」
「いくら実の親でも，
こんな真夜中に育児
の相談で何度も電
話をされると困る
わ。」
「あなたのご主人
が，明日会社のみん
なと旅行に行こうっ
て誘ってくれたのよ。
でも，あなたには内
緒だそうよ。」
建前 建前受容 200(65.1) 83(27.0) 143(46.6) 162(52.8) 119(38.8) 136(44.3)
建前条件付受容 71(23.1) 48(15.6) 108(35.2) 104(33.9) 42(13.7) 32(10.4)
建前非受容 35(11.4) 175(57.0) 55(17.9) 41(13.4) 143(46.6) 139(45.3)
未記入 1( 0.3) 1( 0.3) 1( 0.3) 0( 0.0) 3( 1.0) 0( 0.0)
本音 ポジティブ 36(11.7) 7( 2.3) 5( 1.6) 3 ( 1.0) 6( 2.0) 3(1.0)
ネガティブ 268(87.3) 294(95.8) 299(97.4) 301(98.0) 296(96.4) 303(98.7)
不明 3( 1.0) 6( 2.0) 3( 1.0) 3( 1.0) 5( 1.6) 1( 0.3)
感情詳細 　　喜び 21( 6.8) 1( 0.3) 2( 0.7) 1( 0.3) 1( 0.3) 1( 0.3)
　　期待感 14( 4.6) 6( 2.0) 2( 0.7) 2( 0.7) 5( 1.6) 2( 0.7)
　　怒り 68(22.1) 62(20.2) 14( 4.6) 18( 5.9) 29( 9.4) 164(53.4)
　　悲しみ 28( 9.1) 39(12.7) 26( 8.5) 33(10.7) 121(39.4) 24( 7.8)
　　嫌悪感 26( 8.5) 80(26.1) 26( 8.5) 16( 5.2) 5( 1.6) 57(18.6)
　　抑圧 139(45.3) 36(11.7) 32(10.4) 14( 4.6) 27( 8.8) 17( 5.5)
　　恥かしい 0( 0.0) 47(15.3) 146(47.6) 46(15.0) 21( 6.8) 5( 1.6)
　　不安 5( 1.6) 25( 8.1) 53(17.3) 173(56.4) 92(30.0) 32(10.4)
　　不明 6( 2.0) 11( 3.6) 6( 2.0) 4( 1.3) 6 ( 2.0) 5( 1.6)
ギャップ なし 129(42.0) 157(51.1) 178(58.0) 218(71.0) 188(61.2) 130(42.3)
多少あり 83(27.0) 77(25.1) 92(30.0) 72(23.5) 84(27.4) 85(27.7)
あり 94(30.6) 72(23.5) 36(11.7) 17( 5.5) 32(10.4) 92(30.0)
不明 1( 0.3) 1( 0.3) 1( 0.3) 0( 0.0) 3( 1.0) 0( 0.0)
　　　　　　　各場面の左側人
物の発言
表16　　母親の「建前」と「本音」の反応の人数および割合
13 14 15 16 17 18
「何度も夜泣きをさ
れると近所迷惑で
す。どうしてそんなに
泣くんですか？」
「君はオレのお母さ
んのことを悪く言っ
ているけど，君のた
めを思って言ってい
るんだよ。
｢自分の時間がなく
て育児って大変
ね。」
「ずいぶん泣いてい
ますが，大丈夫です
か？」
「これくらいの痛み
がなければ産まれ
ないんだよ。僕の妻
ならそれくらい我慢
できるだろ？」
「せっかく来て頂きま
したが，予防接種の
薬が途中で切れた
ので，また明日来て
頂けますか？」
建前 建前受容 183(59.6) 81(26.4) 155(50.5) 245(79.8) 20( 6.5) 148(48.2)
建前条件付受容 88(28.7) 19( 6.2) 17( 5.5) 37(12.1) 12( 3.9) 92(30.0)
建前非受容 35(11.4) 204(66.4) 135(44.0) 23( 7.5) 275(89.6) 67(21.8)
未記入 1( 0.3) 3( 1.0) 0( 0.0) 2( 0.7) 0( 0.0) 0( 0.0)
本音 ポジティブ 1( 0.3) 2(0.7) 170(55.4) 21( 6.8) 4( 1.3) 1( 0.3)
ネガティブ 305(99.3) 302(98.4) 129(42.0) 278(90.6) 303(98.7) 306(99.7)
不明 1( 0.3) 3( 1.0) 8( 2.6) 8( 2.6) 0( 0.0) 0( 0.0)
感情詳細 　　喜び 0( 0.0) 1( 0.3) 118(38.4) 11( 3.6) 1( 0.3) 0( 0.0)
　　期待感 1( 0.3) 1( 0.3) 52(16.9) 10( 3.3) 3( 1.0) 1( 0.3)
　　怒り 92(30.0) 117(38.1) 3 ( 1.0) 18( 5.9) 226(73.6) 113(36.8)
　　悲しみ 66(21.5) 35(11.4) 10( 3.3) 9( 2.9) 10( 3.3) 28(10.4)
　　嫌悪感 43(14.0) 76(24.8) 12( 3.9) 66(21.5) 38(12.4) 32(10.4)
　　抑圧 51(16.6) 54(17.6) 85(27.7) 60(19.5) 22( 7.2) 114(37.1)
　　恥かしい 14( 4.6) 4( 1.3) 2( 0.7) 82(26.7) 1( 0.3) 3( 1.0)
　　不安 36(11.7) 12( 3.9) 13( 4.2) 37(12.1) 4( 1.3) 14(4.6)
　　不明 4( 1.3) 7( 2.3) 12( 3.9) 14( 4.6) 2( 0.7) 2( 0.7)
ギャップ なし 90(29.3) 149(48.5) 239(77.9) 142(46.3) 229(74.6) 138(45.0)
多少あり 78(25.4) 74(24.1) 48(15.6) 103(33.6) 42(13.7) 93(30.3)
あり 138(45.0) 81(26.4) 20( 6.5) 59(19.2) 36(11.7) 76(24.8)
不明 1( 0.3) 3( 1.0) 0( 0.0) 3( 1.0) 0( 0.0) 0( 0.0)
　　　　　　　各場面の左側人
物の発言
表17　本テストの「建前」「本音」「ギャップ」の合計点 n = 307
各カテゴリーと 母親の合計得点
建前 　受容 8.35           8.00 ( 30) 2.91
　条件付受容 3.33           3.00 ( 48) 2.34
　非受容 6.26           6.00 ( 47) 2.28
本音 　ポジティブ感情 2.11           2.00 ( 69) 1.55
　ネガティブ感情 15.89         16.00 ( 69) 1.56
（感情）　　 　　　喜び 1.33          1.00 (112) 1.13
　　　期待感 0.77          0.00 (162) 1.08
　　　怒り 4.04          4.00 ( 41) 2.34
　　　悲しみ 1.87          1.00 ( 86) 1.71
　　　嫌悪感 2.52          2.00 ( 61) 2.02
　　　抑圧 3.48          3.00 ( 58) 2.19
　　　恥かしい 1.46          1.00 ( 94) 1.31
　　　不安 2.10          2.00 ( 89) 1.59
ギャップ(母親の選択） 　ギャップ 12.04        12.00 ( 11) 6.51
平均値 中央値(n) 標準偏差
表18　　TEGⅡとPOMSの下位尺度得点 n = 307
母親の得点 25% 50% 75%
TEGⅡ CP　（批判的な親） 11.33 12 4.52 8.00 12.00 15.00
（粗得点） NP　（養育的な親） 13.69 14 4.43 11.00 14.00 17.00
A　　(理性的・理論的） 10.93 11 5.00 8.00 11.00 14.00
FC　（自由な子ども） 12.33 13 4.88 9.00 13.00 16.00
AC　（順応した子ども） 11.76 12 5.21 8.00 12.00 16.00
POMS T-A　(緊張-不安） 51.82 52 10.68 43.00 52.00 60.00
（T得点） D　（抑うつ-落ち込み） 56.04 54 12.14 47.00 54.00 63.00
A-H　（怒り-敵意） 56.85 57 11.82 47.00 57.00 64.00
V　（活気） 48.80 48 9.69 42.00 48.00 56.00
F　（疲労） 57.49 58 11.88 48.00 58.00 67.00
C　（混乱） 55.64 55 11.86 46.00 55.00 62.00
平均値 中央値 標準偏差
パーセンタイル
表19　TEGⅡとPOMSの相関関係
T-A
(緊張・不安）
D
(抑うつ・落ち込み）
A-H
(怒り・敵意）
V
(活気）
F
(疲労）
C
(混乱）
CP
（批判的な親） -.065 -.145 * .005 .241 ** -.061 -.117 *
NP
（養育的な親） -.102 -.127 * -.161 ** .316 ** -.144 * -.099
A
（理性的・理論的） .005 -.049 .039 .064 .025 -.065
FC
（自由な子ども） -.172 ** -.228 ** -.158 ** .433 ** -.197 ** -.190 **
AC
（順応した子ども） .256 ** .248 ** .068 -.094 .190 ** .234 **
：    * ｐ＜.05,　　＊＊：ｐ＜.01Spearmanの相関関係
表20　　TEGⅡの下位尺度の3群別における「建前」と「ギャップ」の特徴 n=307
「建前」
(n) 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差
*
F値　(p
値）
       1.343        （ .263)         .883        ( .415)         .362        ( .697)       4.592         ( .011)
NP
（養育的な親） 低群(73) 8.53 2.77 2.99 2.34 6.40 2.33 13.60 7.34
中群(166) 8.34 2.90 3.33 2.32 6.27 2.23 11.72 6.01
高群(68) 8.19 3.12 3.71 2.38 6.10 2.35 11.16 6.57
F値　(p
値）
        .247        ( .781)        1.674        ( .189)         .294        ( .746)        2.962         ( .053)
* * *
F値　(p
値）
       4.494        ( .012)        4.713        ( .010)         .499        ( .607)        3.524        ( .031)
*
F値　(p
値）
        .139        ( .870)         .017        ( .983)         .307        ( .736)       3.670        ( .027)
** **
F値　(p
値）
        .343        ( .710)         .066        ( .936)         .717        ( .489)       7.304        ( .001)
一元配置の分散分析,  Tukeyの多重比較検定 ：    * ｐ＜.05,　　＊＊：ｐ＜.01
中群（152）
高群（91）
FC
（自由な子ども）
AC
（順応した子ども）
中群(145)
高群(101)
低群(83)
中群(161)
高群(63)
低群(64）
11.34 6.27
8.56 3.18 3.35 2.42 6.02 2.30 14.15 6.56
8.24 2.69 3.36 2.43 6.35 2.28
12.21 6.57
8.31 3.04 3.23 2.00 6.39 2.23 10.70 6.40
8.27 3.12 3.33 2.52 6.40 2.39
8.31 2.88 3.35 2.37 6.29 2.23 11.20 6.36
8.49 2.96 3.29 6.112.42 2.30
7.74 2.86 3.86 2.71 6.26 2.18 10.86 6.13
13.55 6.57
6.00 2.41 13.61 7.22
8.46 2.85 3.19 2.11 6.32 2.30 12.21 6.35
CP　　　　　　　　　　（批
判的な親）
低群(61) 9.11 2.30 2.77 2.03A
（理性的・理論的）
3.59 2.637.93
2.88
3.26
3.21 2.37
2.103.332.68
受容　 条件付受容 非受容 ギャップ
低群（99）
中群（126）
高群（82）
8.63
8.41
6.44 2.47 10.57 6.10
2.24 13.46 7.12
6.0811.882.18
6.16
6.22
表21　POMSの下位尺度の3群別における「本音」と「ギャップ」の特徴 n=307
「本音」
      (n) 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差
**
**
F値　(p値）         2.106 ( .124)        2.028  ( .133)      11.581 ( .000)
*
F値　(p値）          1.325 ( .267)         1.246 ( .289)        3.486 ( .032)
F値　(p値）           .657 ( .519)          .666 ( .514)       2.352 ( .097)
t値　(p値）          1.888 ( .060)       -1.845 ( .0.66)     -1.076 ( .299)
F値　(p値）         1.384 ( .252)         1.295 ( .275)       1.723 ( .180)
F値　(p値）         1.433 ( .240)        1.478 ( .230)       2.919 ( .055)
一元配置の分散分析後Tukeyの多重比較検定 ：    * ｐ＜.05,　　＊＊：ｐ＜.01
V　(活気）はt検定
11.56 6.31
中群（70） 2.00 1.35 16.00 1.35 12.44 6.45
ポジティブ感情 ネガティブ感情 ギャップ
4.31
D
(抑うつ・落ち込み） 低群（201) 2.09 1.54 15.92 1.54 11.42 6.21
高群（8） 1.13 1.36 16.88 1.36 22.38
T-A
(緊張・不安）
低群(229） 2.19 1.61 15.82 1.62
A-H
(怒り・敵意）
低群(179) 2.21 1.67 15.80 1.67
6.78
高群(27) 1.78 1.28 16.22 1.28 14.56 7.28
中群(79) 2.32 1.68 15.70 1.69 12.77
11.43 6.50
中群(102) 2.00 1.34 16.01 1.38 12.63 6.19
7.43
V　(活気）
低群(253) 2.20 1.58 15.81 1.59 11.84 6.29
高群(26) 2.00 1.47 16.00 1.47 13.96
7.45
F　(疲労）
低群(171) 2.22 1.57 15.80 1.58 11.64 6.51
中群(54) 1.76 1.39 16.24 1.39 12.98
C　(混乱）
低群(192) 2.05 1.52 15.96 1.53
6.33
高群(25) 1.68 1.22 16.32 1.22 14.20 7.14
中群(111) 2.07 1.59 15.93 1.59 12.17
7.86高群(19) 1.79 1.32 16.21 1.32 14.74
11.45 6.35
中群(96) 2.32 1.68 15.68 1.66 12.69 6.43
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